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Ayak tabant yogun mekanoreseptor barindirmast ve bu reseptorler araciligiyla sagladig
somatosensoriyel bilgiler nedeniyle dengede 6nemli bir rol oynamaktadir. Plantar alandan saglanan
duyu girdilerinin artirilmasi ile postiiral kontrol artirilarak denge problemlerinin 6niine gegilebilir.
Artmis geri bildirim saglanmasi1 amaciyla kullanilan tedavi modalitelerinden birisi de dokulu
tabanliklardir. Dokulu tabanliklar iist ylizeyinde bulunan ¢ikintilar sayesinde artmig geri bildirim saglar.
Literatiirde dokulu tabanlik kullammminin farkli popiilasyonlarda denge iizerine olan etkilerinin
incelendigi birgok ¢alisma bulunmaktadir. Fakat dokulu tabanliklarin ¢ikintilarmin biiyiikligi, capi,
sayisi, yogunlugu, tabanlik zemininden yiiksekligi, tabanligin yerden yliksekligi veya ne kadar siire
kullanildig1 gibi etkinligini degistirebilecek 6zelliklerinin nasil olmasi gerektigi konusunda bir fikir
birligi bulunmamaktadir. Bu derleme, literatiirde dokulu tabanlik kullamiminin denge iizerine olan

etkilerini arastiran c¢aligmalar1 derleyerek, farkli Ozelliklerdeki dokulu tabanliklarin farkli
popiilasyonlarda denge {izerine olan etkilerini giincel literatiir esliginde incelemeyi amaglamistir.
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THE EFFECTS OF USING OF TEXTURED INSOLES ON BALANCE

ABSTRACT

The sole of the foot plays an important role in balance by providing somatosensory information through
mechanoreceptors and containing dense receptors. By increasing the sensory input from the plantar area,
postural control can be increased and balance problems can be prevented. One of the treatment
modalities used to provide increased feedback is textured insoles. Textured insoles provide increased
feedback owes to the protrusions on the upper surface. There are many studies in the literature examining
the effects of textured insoles on balance in different populations. However, there is no consensus on
what features of textured insoles should be that may change their effectiveness, such as the size,
diameter, number, density of protrusions, height from the insole floor, height of the insoles from the
ground or how long they are used. This review aims to examine the effects of textured insoles with
different features on balance in different populations, in the light of current literature, by compiling
studies in the literature investigating the effects of using textured insoles on balance.
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GIRIiS

Denge somatosensoriyel, viziiel ve
vestibiiler sistemlerden saglanan afferent
girdilerin merkezi sinir sistemi (MSS)’ye
ulagmasi ve islenmesi sonucunda saglanir.
Giinliik aktivitelerin ¢ogunu
gergeklestirirken  dengeyi  siirdiirebilme
konusunda primer rol somatosensoriyel
sisteme aittir. Somatosensoriyel sistem, kas
fibrilleri ve eklem reseptorleri araciliiyla
propriyoseptif duyuyu; ciltteki kutanoz
reseptorler araciligiyla ise taktil duyuyu
edinir ve bu bilgileri MSS’ye iletir (1-3).

Ayak tabani, viicut ve eksternal cevre
arasinda temasin saglandigi ilk nokta
olmasi nedeniyle dengede Onemli bir rol
oynar. Yogun oranda kutanoz
mekanoreseptor barindirmas:  sonucunda
somatosensoriyel geri bildirim saglayan bir
duyu haritas1 gibidir (4). Ayak tabaninda
bulunan  merkel  diskleri,  pacinian
korpiiskiilleri, meissner korpiiskiilleri ve
ruffini  sonlanmalar1  plantar duyuyu
algilayan reseptorlerdir. Bu reseptorler
basing ve vibrasyonla uyarilirlar; viicut
hareketlerinden kaynaklanan temas basing
degisiklikleri, kesme kuvvetleri ve viicut
salinimlar1 hakkinda olusturduklari
impulslar A beta lifleri ile MSS’ye taginir.
MSS bu bilgileri isleyerek statik ve dinamik
postiiral kontrolii saglar (4, 5). Plantar
somatosensoriyel bilgi degistirilirse
postiiral stabilite nasil etkilenir sorusuna
cevap arayan c¢alismalarda, kalkaneus
etrafina bir basing mansonu yerlestirilerek
iskemiye sekonder hipoksi olusturulmasi;
buzlu suya ayaklar daldirilarak
desensitizasyon saglanmasi ve yumusak
ylizeyde ayakta durma ile plantar afferent
bilgilerin degistirilmesi veya azaltilmasi ile
postiiral instabilite gelistigi goriilmiistiir (6-
9). Plantar somatosensoriyel bilginin
azaltilmast ile instabilite gelisiyorsa,
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artirilmasi ile postiiral stabilite
desteklenebilir ve denge bozukluklarinin

Oniine gecilebilir diisiincesi olusmustur.

Ayak tabanina yerlestirilen pasif destekler,
plantar masaj, bantlama, uygun ayakkabi
kullanimi, vibrasyon uygulamasi gibi ¢esitli
yontemler, ayak ve ayak biledi iizerinden
sagladiklar1 olumlu etkiler ile postiiral
salimimlar1 azaltarak dengeyi gelistirmeyi
hedefleyen tedaviler arasinda
bulunmaktadirlar (10-16). Tabanliklar da
biyomekanik dizilimi, hareket kontroliinii,
sok absorbsiyonunu etkileyerek ve plantar
alandan  saglanan  duyu  girdilerini
degistirerek dengeyi gelistirmeyi
hedefleyen bir tedavi yontemidir (17-19).
Vibrasyonlu,  manyetik ve  dokulu
tabanliklarin postiiral salinimlart azalttig
ve dengeyi gelistirdigi bilinmektedir (20-
24). Bunlarin igerisinde ise vibrasyonlu ve
dokulu tabanliklar yiiksek derecede etkili
bulunmustur. Bu
mekanizmalari

tabanliklarin etk
birbirinden  farklidir.
Vibrasyonlu tabanliklar, kutandz
mekanoreseptorlere sagladigi vibrasyonlar
ile uyarim esigine
kolaylastirirken; dokulu tabanliklar plantar
mekanoreseptorlere  taktil  stimiilasyon

ulagsmay1

saglar. Vibrasyonlu tabanliklar ulasiimasi
zor ve pahali cihazlarken dokulu
tabanliklarin ulasilmas1 kolay ve ucuz
olmasi, onlar1 hayata uyarlamas1 kolay ve
etkili bir alternatif haline getirmistir (25).

Dokulu tabanliklar, dengeyi gelistirmek
amaciyla son yillarda kullanilan tedavi
modalitelerinden  biridir.  Standart  bir
tabanlik iizerine, ist yiiziinde belirli
sayilarda, belli biiyiikliiklerde ve c¢esitli
sekillerde cikintilar bulunduran dokulu bir
malzemenin yapistirilmasi veya
yerlestirilmesi  ile elde edilir. Bu
tabanliklarda primer amag¢ mekanik destek

saglanmasindan  ziyade duyu girdisi
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saglanmasidir (4, 26). Duyu girdisini {ist
yiizeyinde bulunan ¢ikintilar saglar. Bu
cikintilar konveks, sivri, yuvarlak veya
piramidal sekillerde olabilir. Cikintilarin
blytkligi, capi, sayisy, yogunlugu,
tabanlik zemininden yiiksekligi, tabanligin
yerden yiiksekligi veya ne kadar siire
kullanildig1 tabanligin etkinligini belirleyen
ozelliklerdendir. Literatiirde bu 6zelliklerin

nasil olmasi gerektigini arastiran ¢aligsmalar
bulunmaktadir (27-30).

Daha siklikla tercih edilen piramidal
paternli dokulu tabanliklarin orta yash
kadinlarda, diisme hikayesi olan yaslilarda
ve Multiple Skleroz (MS) tanili bireylerde
statik denge iizerine olumlu bir etkisinin
olmadigini gosteren caligsmalar
bulunmaktadir (31-33); fakat bununla
beraber yine piramidal paternli dokulu
tabanliklarin saglikli gen¢ yetiskinlerde,
saglikli yashlarda ve MS tanili bireylerde
postiiral kontrol tizerinde olumlu etkilerinin
oldugunu gésteren ¢alismalar da vardir (23,
24, 29, 31, 34). Hatton ve arkadaslar
saglikli genc yetiskinler ve yashlarla
yaptiklar1 ¢aligmalarinda piramidal paterni
konveks  paternle  karsilagtirmis  ve
piramidal paterni daha avantajl
bulmuslardir (29). Konveks paternli dokulu
tabanliklarin parkinson tanili bireylerde
(35), sivri paternli dokulu tabanliklarin
saglikli gen¢ yetiskinlerde ve yashlarda
ayakta durus sirasinda postiiral kontroli
gelistirdigini gosteren caligmalar
bulundugu gibi (34); yuvarlak dokulu
tabanliklarin saglikli gen¢ yetiskinlerde
(19), sivri dokulu tabanliklarin kronik ayak
bilegi instabilitesi olan kisilerde postiiral
kontrol {izerine faydasinin olmadigini
gosteren ¢alismalar da bulunmaktadir (36).
Cikintilarin sekli kadar sertligi, yogunlugu,
biiytikliigii gibi diger fiziksel 6zellikleri de
plantar alandaki deformasyon derecesi
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etkilidir ~ ve bu nedenle
mekanoreseptorlerin stimiilasyonunu
etkiler. Bu 0Ozelliklerin nasil  olmasi
gerektigi konusunda heniiz kesin bir kaniya

uzerinde

varitlmamistir. Konuyla alakali caligmalar
yapilmaya devam etmektedir. Simdiye
kadar yapilan c¢alismalardan edinilen
bilgiye gore ise mekanoreseptorlerin en
etkili sekilde uyarimi i¢in ayak tabaninin
timlinii  kaplayan dokulu tabanliklarin
kullanilmasi gerektigi séylenmistir (29, 37).

Dokulu tabanliklarin dengeyi gelistirmek
amactyla kullaniminda ne kadar siire
kullanilmas1 gerektigi de merak edilen
sorulardandir. Elvan ve ark. MS tanili
bireylerde 4
kullanilmast  gerektigini  sOylemiglerdir
(26). Yaslilarda 5 dakikalik kullanim ile
dengede olumlu etkilerin gorildiiglinii ve
bu etkilerin 2-12 hafta kadar siirdiigiinii
soyleyen ¢alismalar bulunmaktadir (24, 34,
38, 39). Silva ve ark. Parkinson tanili
bireylerle yaptiklar1 pilot caligsmalarinda 1
haftalik dokulu tabanlik kullanimi ile
plantar duyu ve adim uzunlugunda gelisme
gorildiiglinii sdylemislerdir. Ayrica kisa ve
uzun vadeli duyusal stimiilasyonun birincil
somatosensoriyel  korteksin  temsilinde
genisleme saglayabilecegini belirtmislerdir
(40). Dokulu tabanliklarin giyilme siiresi
elde edilecek etkiler agisindan oldukga
Onemlidir, fakat literatiirde ne kadar olmasi
gerektigini belirten
bulunmamaktadir (5, 30).

haftadan uzun sure

caligma

Multiple Skleroz Tamh Bireylerde
Dokulu Tabanhk Kullanimi

MS’te somatosensoriyel iletim yavaglar.
Yavaslayan  spinal =~ somatosensoriyel
iletimin ayakta durus sirasinda gecikmis
postiral  cevaplara  neden  oldugu
bilinmektedir (31, 41, 42). Plantar
mekanoreseptorlerin uyarilmasi ile ayakta
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durusta ve ambulasyonda postiiral kontrolii
artirmay1 hedefleyen dokulu tabanliklarin,
MS’te de postiiral kontrolii gelistirebilecegi
distiniilerek calismalarda dokulu tabanlik
kullanimina baslanmustir. Yapilan
caligmalar ile etkileri gosterilmis ve
gosterilmeye devam etmektedir. Dort
haftalik dokulu tabanlik kullaniminin gézler
kapali iken viicut salinimlarini azalttigi ve
postiiral kontrolii arttig1 gosterilmistir (26).
Postliral kontroliin saglanmasinda  geri
bildirim saglayan viziiel, vestibiiler ve
somatosensoriyel sistemlerin agirliklarinin
gerekli durumlarda degisebildigi duyusal
yeniden  agirliklandirma  teorisi  ile
bilinmektedir. Belirli durumlarda hangi
girdi daha giivenilir ise o sistemin postiiral
kontroldeki rolii artar (43). Viziiel girdinin
elimine edildigi gozler kapali durumda,
dokulu tabanligin sagladig1
somatosensoriyel girdinin etkinligi
artacaktir. Bu nedenle postiiral kontrol
iizerindeki olumlu etkilerin gozler kapal
iken ortaya ¢iktig1 diistiniilmektedir.

Hatton ve ark. dokulu tabanligin sert ve
yumusak  yiizeylerde dengeyi nasil
etkiledigini arastirdiklar1 ¢alismalarinda,
sert ylizeyde bir etki bulamazken yumusak
yiizeyde gozler acik ve kapali iken postiiral
salimmlarin  azaldigin1  gostermislerdir.
Yumusak ylizeyde goézler kapali iken
yapilan denge testleri en zor olandir. Viziiel
girdi ortadan kalkmus,
mekanoreseptorlerden gelen girdi  de
azalmistir. Burada dokulu tabanliklarin
sagladigi artmig afferent girdi etkin rol
alarak dengenin
saglayabilmektedir (44).

gelismesini

Dixon ve ark. iki farkli tipte dokulu tabanlik
kullaniminin denge iizerindeki anlik ve
uzun  streli  etkilerini  arastirdiklar
caligmalarinda; piramidal c¢ikintilara sahip
dokulu tabanlik, ticari EVA tabanlik (crocs
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tabanliklar) ve ¢ikintilar1 olmayan diiz EVA
tabanlik kullanmislardir. Anlik etkide ticari
EVA tabanligin anteroposterior (AP) yonde
postiiral salinimlart arttirdigini; 2 haftalik
kullanimda ise {i¢ tabanligin da salinimlar
iizerinde anlaml bir etkiye sahip olmadigini
sOylemislerdir. Literatiirde farkli
popiilasyonlarda dokulu tabanlik
kullaniminin postiiral salinimlar artirdigini
gosteren c¢alismalar bulunmaktadir; Dixon
ve ark. benzer sekilde ¢ikan sonuglarinin
nedeni i¢in, dokulu tabanlik kullaniminin
anlik bir denge bozucu etkisi olabilir ya da
bireyler dokulu tabanlik kullanimi ile
kendilerini hareket etme konusunda daha
Ozglir ve rahat hissederek viicut salinimlarin
artmasina neden olmus olabilir diyerek
tartismiglardir. MS tanili bireylerin duyusal,
motor ve kognitif etkilenimleri farkli
seviyelerde olmaktadir, bu nedenle
calismalara dahil edilen MS tanili
bireylerinleri tam anlamiyla standardize
etmek miimkiin  degildir.  Bireylerin
baslangi¢ denge durumlarmin da farkl
olabilecegi bilinmeli ve bu farkliligin
calisma sonuglarini etkileyebilecegi
akillarda tutulmalidir diye de eklenmistir
(28).

Parkinson Tamh Bireylerde Dokulu
Tabanhk Kullaninm

Parkinson tamili  bireylerde kutanoz
reseptorlerde ve periferik duyu sinirlerinde
meydana gelen dejenerasyona bagli olarak
somatosensoriyel fonksiyonlar
bozulabilmektedir (45). Somatosensoriyel
sistem ile postiiral kontrol arasindaki iligki
diistintildiiginde, Parkinsonlu bireylerde
goriilen postiiral instabilitenin bir nedeninin

de somatosensoriyel bozukluklar
olabilecegi akillara gelmektedir.
Parkinsonda  goriilen  diger  klinik

semptomlara kiyasla denge bozuklugu
konusunda medikal tedavinin etkinligi daha
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azdir; bu durum tedavi konusunda alternatif
yontemlere yonlendirmistir.
Somatosensoriyel girdiyi artiran dokulu
tabanliklar da bu nedenle tedavide
basvurulan modalitelerdendir (46).

Qui ve ark. parkinsonl tanili bireylerle
saglikl yaslilari karsilastirdiklari
calismalarinda dokulu tabanliklarin anlik
etkinligini, yumusak zemin ve gozler kapali
degerlendirme de dahil olmak iizere degisen
kosullarda degerlendirmislerdir. En biiyiik
etkinin Parkinson grubunda goriildiigiinii ve
dokulu tabanliklarin mediolateral (ML)
salimimlar1 azaltarak postiiral stabiliteyi
gelistirdigini  belirtmiglerdir.  Yumusak
zeminlerde ML salmim daha fazla olur.
Yumusak zeminden alinan sensoriyel girdi
azaldigr icin dokulu tabanliklarin bu
zeminde sagladigi afferent girdi postiiral
kontrolde daha biiyiik oranda rol alir (11).

Robb ve ark. parkinsonlu bireylerde
dinamik dengeyi aragtirdiklari
caligmalarinda ortez kullanimi ile akut
fazda bireyler kendilerini daha stabil
hissetmeye baslasalar da aslinda dinamik
stabilitenin bozulacagini sdylemislerdir.
Denge problemi olan kisilerde,
noromuskiiler sistemde herhangi  bir
dalgalanma yasandiginda bu durum denge
i¢in bir risk olarak algilanir. Ortez kullanim
ile olusan noromuskiiler dalgalanma, akut
durumlarda instabiliteye neden olabilir.
Ortez kullaniminin uzun siireli olmas1 ve
ortez icine bir dokulu yiizeyin eklenmesi
stabiliteyi  gelistirir. Kullanilan dokulu
yiizey ile somatosensoriyel sistem fasilite
edilerek, motor outputun artirilmasina
yardimet1 olunur (47).

Parkinson tanili bireylerle yapilan bir
PRISMA sistematik derlemede dokulu
tabanlik kullaniminin ylirlime
parametrelerinde, postiiral stabilitede ve
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plantar duyuda olumlu etkilere sahip oldugu
sOylenmistir;  ayrica  konuyla  ilgili
randomize kontrollii ve uzun siireli takip
yapilan c¢alismalarin az sayida oldugu
belirtilmistir (48).

MS ve Parkinson tanili bireylerde dokulu
tabanliklarin denge ve ylriiylis {izerine
etkilerinin incelendigi bir meta analiz
derlemede ise, konuyla ilgili kanit
diizeyinin diisik oldugu ve uzun tedavi
stireli randomize kontrollii ¢alismalara
ihtiya¢ oldugu belirtilerek dokulu tabanlik
kullaniminin denge ve yiirliylis
bozukluklar1 iizerinde etkisinin olmadig
belirtilmistir. Plantar kutandz reseptor
aktivitesinin postiiral kontrolii
destekleyecegi bilinse de, asil duyusal
eklemlerindeki reseptorlerden saglandigi da
akillardan ¢ikarilmamalidir denilmistir (4).

Geriatrik Bireylerde Dokulu Tabanhk
Kullanim

Yaslanma  taktil  duyuda  olumsuz
degisikliklere neden olan en Onemli
faktorlerden biridir; yas ilerledikce taktil
duyu esik degeri yiikselir. Kutanoz
duyudaki  kayip  postiiral  kontrolde
problemlere ve diismelere neden olabilir.
Plantar duyuyu artirmak veya degistirmek
suretiyle postiiral stabilite gelistirilebilir; bu
nedenle yaslilarda dengeyi gelistirmek i¢in
kullanilan tedavi yontemlerinden birisi de
dokulu tabanlik kullanimidir (1, 25, 49, 50).

Literatiirde dokulu tabanlik kullaniminin
yaslilarda dengeyi gelistirdigini sdyleyen
birgok calisma oldugu gibi buna karsit
sonuglar  barindiran  g¢alismalar  da
bulunmaktadir. Palluel ve ark. saglikli geng
yetiskinler ile saglikli yaglilar
karsilastirdiklar1 ¢alismalarinda, 5 dakikalik
dokulu tabanlik kullanimi ile diiz tabanliga
kiyasla iki grupta da ayakta durus ve
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yliriiylis  sirasindaki dengenin gelistigini,
hatta yaslilarda ayakta durus sirasindaki
dengede anlamli gelisme  oldugunu
bildirmislerdir (34). Barbosa ve ark. 4
haftalik dokulu tabanlik kullanimi ile
dengede gelisme gorildiglini
bildirmislerdir (5). Hatton ve ark. dokulu
tabanlik kullanimi1 ile lateral dengenin
gelistigini  belirtmislerdir ve  lateral
dengenin diisme i¢in en giiglii 6ngodrebilir
faktor olmasi nedeniyle bu bulgunun klinik
caligmalar agisindan ¢ok Onem tasidigini
vurgulamiglardir (29). Asgari ve ark. diigme
hikayesi  olan  yashlarla  yaptiklar
calismalarinda dokulu tabanlik kullanimai ile
ayak bilegi pozisyon hissinde ve zamanli
kalk yiirii testinde anlik olumlu etki
goriiliirken, postiiral ~ stabilitede anlik
etkinin  goriilmedigini  belirtmislerdir.
Bunun nedeninin kullanim siiresinin kisa
olmasindan veya yapilan testin yeterince
zorlayict olmamasi nedeniyle duyusal
yeniden agirliklandirma teorisine gore taktil
duyunun daha fazla rol almasim
saglayamamis olabileceginden
bahsetmislerdir  (30). 2019  yilinda
yayinlanan bir sistematik derlemede ise
dokulu tabanliklar, saglikli yaslilarda
ayakta durma dengesini gelistirerek diisme
riskini azaltir denilmistir (27). Buna karsit
olarak Qu, Kiaghadi, Menz ve ark.
yaptiklar1 ¢aligmalar ile dokulu tabanlik
kullanimimin ~ yashlarda statik  denge
iizerinde etkisinin olmadigin1 gdstererek,
dokulu tabanlik kullanimi yashlarin daha
temkinli davranmalarini tetikleyerek diisme
riskini azaltabilir fakat statik denge
iizerinde aslinda etkisi yoktur demislerdir
(51-53).

Yas artistyla birlikte taktil ve propriyoseptif
duyuda goriilen degisiklikler daha az
fonksiyonla ve diisme riskiyle iligkilidir.
ML denge AP dengeye gore daha cok
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etkilenir ve ML  salinnmlar AP
salimmlardan daha fazla artar. ML
salmimlar diisme hikayesi olan kisilerde
daha yiiksektir ve diisme tekrar1 igin
ongorebilir faktordiir. Tabanlik kullanimi
yaslilarda denge problemlerinin tedavisinde
tercith edilen yontemlerdendir, o6zellikle
dokulu ve vibrasyonlu tabanliklar yasla
iliskili goriilen duyu problemlerinin etkisini
azaltarak  dengeyi  gelistirmek  i¢in
kullanilabilir. Dokulu tabanliklar daha ucuz
ve ulagilabilir olmasi nedeniyle daha ¢ok
tercih edilir. Dokulu tabanlik kullaniminin
yaslilarda dengeye nasil etki ettiginin daha
iyi anlasilmast i¢in farkli o6zelliklerde
dokulu tabanliklarin uzun siireli kullanildig1
caligmalara ihtiya¢ vardir (25, 29).

Diabetes Mellitus Tamh Bireylerde
Dokulu Tabanhk Kullanimm

Diabetes Mellitus tanili bireylerde yiizde
50’ye varan oranlarda periferal noropati
goriilebilmektedir (54). Sinir hasari, destek
yilizeyl ve viicut segmentlerinin pozisyonu
hakkinda plantar alandan beyne dogru
iletilen  duyusal bilgilerin iletimini
bozabilmektedir. Kutanoz bilgide
goriilebilen bu kayip, diyabetli bireylerde
dengenin zayiflamasina ve diismelere neden
olabilmektedir. Diabetes Mellitus tanili
bireylerde ayak bakimi c¢ok Onemlidir,
genellikle iist materyali ve taban1 yumusak,
ark destekli tabanliklar Onerilmektedir.
Fakat bu tiir tabanliklarin statik denge
lizerinde olumsuz etkileri oldugunu
gosteren caligsmalara literatiirde rastlamak
miimkiindiir. Paton ve ark. yaptiklar1 bir
derleme ile duyu kayb:1 olan kisilerde bile
duyu girdisi saglayan cihazlar ile dengenin
gelistirilebilecegini belirtmislerdir (55, 56).
Diabetes Mellitus tanili bireylerde standart
tabanliklar yerine dokulu tabanliklar
kullanilirsa, tabanligin saglayacagi
somatosensoriyel girdinin denge iizerine
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olumlu etkiler saglayabilecegi diisiiniilerek,
diyabetli bireylerde dokulu tabanliklarin
etkinligini arastiran caligmalar
bulunmaktadir.

Alaee ve ark. Diabetes Mellitus tanili
bireylerde sert ve yumusak dokulu tabanlik
kullannminin denge iizerine anlik etkisini
inceledikleri calismalarinda iki tabanligin
da olumlu etkilere sahip oldugunu fakat en
bliylik etkinin sert dokulu tabanlikta
oldugunu belirtmislerdir. Bu sonuglarini
sert tabanligin daha hizli ve daha giicli
stimiilasyon saglayarak denge {izerinde
daha fazla etkili olabilecegi fikrini One
stirerek tartismiglardir (57).

Diabetes Mellitus tanili bireylere temas
alaninm1 artirmak ve ilser riskini azaltmak
icin genellikle medial longitudinal ark ve
topuk  etrafinda  ylikseltisi
offloading tabanliklar dnerilmektedir, fakat
bu tabanliklar bireylerin statik dengesini
olumsuz yonde etkileyebilmektedir. Paton
ve ark. Onerilen standart tabanlik, yiikseltili
kisimlarin = olmadigt ayn1  materyalden
yapilmis diiz tabanlik, diisiik esneklige

bulunan

sahip hafizali diyabetik i¢ tabanli tabanlik
ve dokulu tabanlik olmak tizere dort farkl
tabanlig1, statik denge lizerindeki etkilerini
belirlemek amaciyla karsilastirmislardir.
Elde ettikleri sonuglar ile medial
longitudinal ark ve topuk etrafindaki
yiikseltili kisimlarin aslinda statik dengeyi
olumsuz etkiledigini belirtmislerdir. Bu
tabanliklara kiyasla yiikseltili kisimlarin
olmadig1 tabanliklarin kullaniminin ya da
hi¢ tabanlik kullanilmamasinin bile statik
denge acisindan daha iyi oldugunu
sOoylemislerdir. Ayrica bu tabanliklara
dokulu bir materyalin eklenmesi ile statik
dengede anlamli degisim goriildiiglinii de
belirtmiglerdir. Bulduklar1 bu sonucu,
dokulu materyalin ciltte gerilme veya
basing olusturarak plantar alanda bulunan
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mekanoreseptorlerden merkel disklerine ve
ruffini korpiiskiillerine artmis afferent bilgi
saglamis olmasi fikrini One siirerek
tartismiglardir (17) .

Osteoartrit Tamihh Bireylerde Dokulu
Tabanhk Kullanimm

Diz osteoartrit (OA) tanili bireylerde agri,
alt ekstremite kaslarinda kuvvetsizlik ve
anormal  somatosensoriyel  fonksiyon
goriliir; somatosensoriyel sistemde goriilen
bu durum denge problemlerine neden
olabilir. Diz OA’da dengeyi gelistirmek i¢in
kullanilabilecek ~yontemlerden biri de
dokulu tabanlik kullanimidir. Park saglikli
kisilerle diz OA tanili  bireylerde
karsilastirdigt ¢alismasinda iki grupta da
dokulu tabanlik kullanimmin dengeyi
gelistirdigini gostermistir. Diz OA tanili
bireylerde goriilen problemler giinliik
yasam aktivitelerinde zorlanmalara ve
diismelere sebep olabilmektedir. Dokulu
tabanlik, kullanimi1 kolay ve ucuz bir tedavi
yontemi olarak tercih edilebilir. Diz OA
tanili bireylerdedliisme riskini azaltarak
yasam  kalitelerini  artirabilir;  tedavi
programlarinda kanita dayali sekilde yer
alabilmesi i¢in bu konuyla ilgili daha ¢ok
calisma yapilmasina ihtiya¢ bulunmaktadir

(58).

Ayak Bilegi Instabilitesinde Dokulu
Tabanhk Kullanimm

Ayak bilegi burkulmasi atletlerde en sik
gorilen sporla iliskili  yaralanmadir,
tekrarlanmasi halinde kroniklesir.
Instabiliteye, laksiteye, agriya, kaslarda
zayifliga neden olabilir. Ayakla ilgili
kinematikleri degistirebilir, sensorimotor
fonksiyonlarda bozulmaya ve denge
problemlerine neden olabilir. Tedavisinde
siklikla lateral kenarligi olan tabanliklar
tercih edilir. Fonksiyonel ayak bilegi
instabilitesi olan kisilerde 4 farkli tabanligin
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etkinliginin incelendigi bir ¢alismada, en
etkili sonucun dokulu yiizey eklenmis olan
diiz tabanlikla elde edildigi bildirilmistir.
Lateral kenarlik eklenmesinin dik durustaki
dengeye etkisinin olmadigi sOylenmistir
(59). Kronik ayak bilegi instabilitesi olan
kisilerde 3 farkli tabanligin etkinliginin
incelendigi bir ¢alismada da dinamik
stabilitede en biiyiik etkinin dokulu yiizey
eklenmis olan kisiye Ozel tabanlikta elde
edildigi bildirilmistir (60). Dokulu bir
yiizey tizerinde durmak plantar alanda
artmig reseptor aktivitesi olusturur, artmisg
afferent girdi saglar ve postiiral salinimlari
onemli Olclide azaltarak dengede gelisme
saglayabilir (37).

Inme Tamili Bireylerde Dokulu Tabanhk
Kullanim

Aruin ve ark. tek tarafli dokulu tabanlik
kullanimi  saglikli  kisilerde  yiiriime
simetrisini bozar bilgisinden yola ¢ikarak,
inmede tek tarafli dokulu tabanlik
kullaniminin denge ve yiirlime simetrisini
nasil etkileyecegini arastirmislardir. Inme
tanil1 bireylerde etkilenmemis tarafa dokulu
tabanlik verilince, tabanligin o tarafta
rahatsizlik olusturdugunu ve bu nedenle
kontralateral yiiklenmeye neden oldugunu
gostermislerdir. Elde ettikleri sonuglar
1s1g8inda, inme gibi yiirimede asimetriye
neden olan durumlarda ayakta durus ve
ylirimede simetrinin  saglanmas1 igin,
saglam tarafta tek dokulu tabanlik kullanimi
ile kullanilan tarafta olusan rahatsizlik
hissinden faydalanilabilecegini one
stirmiiglerdir (61).

SONUC VE ONERILER

Ayaklar plantar basing dagilimi, viicudun
desteklenmesi ve dik durus sirasinda
postiiriin ~ ayarlanmast  gibi  birgok
fonksiyona sahiptir. Bu fonksiyonlar
dengeyi direkt etkiledigi igin denge
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problemlerinde ayaklar iizerinden etki eden
tedavi yontemlerine bagvurulur. Tabanliklar
da bu yontemler icerisinde en ¢ok
bagvurulan modalitelerdendir. Son yillarda
dengeyi gelistirmek amaciyla kullanimi
gittikce artan tabanlik ¢esitlerinden birisi de
dokulu tabanliklardir. Plantar alanda ¢ok
sayida bulunan mekanoreseptorler, dokulu
tabanligin materyalinden kaynakl piiriizler,
ptriizlerin yonii, deride olusturdugu basing
ve gerilim gibi 6zellikler hakkinda artmis
afferent girdi saglar. Tabanligin
cikintilarmin sekli, sertligi, yogunlugu ve
ne kadar siire kullanilmast gerektigi
hakkinda literatiirde heniiz kesin bir kaniya
vartlmamigtir. Tabanligin sagladig artmis
sensoriyel girdi ile, somatosensoriyel
sistemin dengenin diger bilesenlerinden
olan viziiel ve vestibiiler sistemlere gore
postliral kontrolde daha fazla oranda rol
alarak dengenin gelistirilmesini
saglayabildigi ise simdiye kadar yapilan
calismalarin c¢ogunlugunda bildirilen bir
durumdur.

Dokulu tabanliklarin Parkinson, MS,
Diabetes Mellitus tanili bireyler ve yaslilar
gibi farkli popiilasyonlarda etkinliginin
incelendigi  caligmalar  bulunmaktadir.
Dengeyi gelistirdigini sOyleyen ¢aligmalar
oldugu gibi bir etkisinin olmadigin1 ya da
olumsuz etkilerinin oldugunu sdyleyen
caligmalar da vardir. Sonuglardaki bu
farkliliklar, ¢alismalarda kullanilan dokulu
tabanliklarin ¢ikintilarinin seklinin,
biiytikliigiiniin, yogunlugunun,
yiiksekliginin veya kullanilan siirenin farkli
olmasindan ya da g¢alismaya dahil edilen
popiilasyonlarin ~ baslangictaki ~ denge
durumlarimin ~ farkliligindan ~ kaynakl
olabilir. Calismalarda denge
degerlendirmesinde farkli farkli yontemler
kullanilmasindan dolay1
karsilastirmak ya da standardize etmek de

sonuglari
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mimkiin olmayabilir. Ayrica literatiirde
cogunlukla dokulu tabanliklarin anlik
etkileri degerlendirilmistir, uzun siireli
etkileri konusundaki kanitlar yetersiz
seviyededir. Dokulu tabanliklarin denge
iizerine olan etkilerinin daha i1yi anlagilmasi
icin daha fazla sayida calisma yapilmasina
ve uzun donem sonuclarin
degerlendirilmesine ihtiyag vardir.

Smirhliklar

Bu derlemede dokulu tabanlik kullaniminin
sadece denge lizerine olan etkileri
incelenmistir. Literatiirde dokulu tabanlik
kullanimimnin  denge iizerine etkilerini
inceleyen c¢alisma sayisinin az olmasi
nedeniyle, kanit diizeyine bakilmaksizin
konuyla  alakali  biitin  c¢alismalar
incelenmistir. Ilerleyen donemlerde
yapilacak caligmalarda kanit diizeyinin goz
oniline alinmasi ve yiirliylis, plantar basing
dagilimi gibi etki edilebilecek diger
ozellikler lizerine olan etkilerin de
incelenmesi Onerilir.

Yazar Katki Oranlanr

Calismadaki  yazarlardan GGP, fikir
gelistirme, literatiir tarama, veri toplama,
makale yazimi agamalarinda; DO, makale
tasarimi, makale yazimi1 ve elestirel
inceleme asamalarinda ¢alismaya katki
saglamistir.

Maddi Destek/Tesekkiir

Calisma finansal olarak bir kurum
tarafindan desteklenmemistir.

Cikar Catismasi

Bu calismada yazarlarin herhangi bir ¢ikar
catigmasi yoktur.
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