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OZET

Amag: Bu calisma, adolesan serebral palsili bireylerde konvansiyonel fizyoterapi programina ek olarak uygulanan
solunum egzersizinin, agr diizeyi, fonksiyonel kapasite, yagsam kalitesi {izerine etkisini incelemek amaciyla planlandi.
Gere¢ ve Yontem: Bu randomize kontrollii calismaya Kaba Motor Fonksiyonel Siniflandirma Sistemine gére seviye 1-2
olan 27 adolesan serebral palsili (12-17 yas arasi) birey katildi. Katilimeilar randomize bir sekilde kontrol grubu (n:13,
ortalama yas: 13.8+1.7 y1l ve caligma grubu (n:14, ortalama yas: 13.5+1.8 yi1l) olmak iizere ikiye ayrildi. Her iki grup da
8 hafta boyunca norogelisimsel fizyoterapi programina katildi. Buna ek olarak ¢aligma grubuna 8 hafta, haftada her giin,
15 dk diyafragmatik solunum egzersizinden olugan solunum egzersizi egitimi uygulandi. 8 haftalik fizyoterapi programi
oncesi ve sonrasi her iki grubun agr seviyesi Vizuel Analog Skala (VAS) ile, denge Zamanli Kalk ve Yiirii Testi (ZKYT)
ve Pediatrik Berg Denge Olgegi (PBBT) ile, yiirilyiis Gillette Fonksiyonel Yiiriime Degerlendirme Anketi (GFYDA-
GFYDA22) ile, yasam kalitesi Cocuklar I¢in Yasam Kalitesi Olgegi (CIYKO) ile degerlendirildi.

Bulgular: Her iki grupta da tedavi sonrasi tedavi Oncesine gore; denge, yilirime performansi, yasam Kalitesi
parametrelerinde artig goriildii (p<0.05). Caligma grubunda solunum egzersizi sonrasi agr1 diizeyi 6.8+0.7° den 5.1+0.5’ e
(p=0.0001), kontrol grubunda 6.5+0.1" den 6.3+1.2°e (p=0.083) degisti. Fizyoterapi programi sonrasi ¢alisma grubunda
kontrol grubuna gore agr1 diizeyinde istatistiksel olarak anlamli iyilesme goriiliirken (p=0.005) diger parametrelerde iki
grup arasinda anlamli bir fark bulunmadi (p>0.05).

Sonug: Solunum egzersiziyle birlikte uygulanan fizyoterapi programimin adolesan serebral palsili bireylerde agriyi
azaltmada etkili oldugu ve agriy1 azaltmak i¢in rehabilitasyon programlarina eklenebilecegini diigiiniiyoruz.

Anahtar Kelimeler: Adolesan, Agri, Serebral Palsi, Solunum Egzersizi, Yasam Kalitesi

ABSTRACT

Objective: The aim of this study was to examine the effect of diaphragmatic breathing exercise with conventional
physiotherapy program on pain level, functional capacity and quality of life in adolescents with cerebral palsy.

Methods: A total of twenty-seven adolescents with cerebral palsy (12-17 years of age) who were level 1-2 according to
Gross Motor Functional Classification System participated in this randomized controlled study. Participants were randomly
divided into two groups as the control group (n:13, mean age: 13.8+1.7 years, and the study group (n:14, mean age: 13.5+1.8
years). Both groups participated neurodevelopmental physiotherapy (NDT) program for 8 weeks. In addition to NDT
program study group also recieved diaphragmatic breathing exercises for 8 weeks, everyday of the week, for 15 minutes.
Both groups pain level assessed with Visual Analog Scale (VAS), balance assessed with Time Up and Go Test (TUG) and
Pediatric Berg Balance Scale (PBBS), gait evaluated with Gillette Functional Gait Assessment Questionnaire (GFAQ,
GFAQ-22), and quality of life was evaluated with the Pediatric Quality of Life Questionniare (PedsQL) before and after
physiotherapy program.

Results: In both groups, after physiotherapy program balance, walking performance, and quality of life parameters
increased (p<0.05). After breathing exercise pain level was changed from 6.8+0.7 to 5.1+0.5 (p=0.0001) in the study group,
and from 6.5+0.1 to 6.3+1.2 (p=0.083) in the control group. After the physiotherapy program, there was a statistically
significant improvement in pain level in the study group than the control group (p=0.005), but no significant difference was
revealed between the two groups in other parameters (p>0.05).

Conclusion: We think that adding breathing exercise to the physiotherapy program can ocur improvement on pain level in
adolescent with cerebral palsy
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GIRIS

Serebral Palsi (SP), yasamin erken donemlerinde gelisimini heniiz tamamlamamis beyinde meydana
gelen, ilerleme gostermeyen problemlerin eslik ettigi, fonksiyonel aktiviteyi kisitlayan, viicudun
anatomik durusunda, hareket olusumunda ve hareketin kalitesinde kalic1 hasar ortaya ¢ikaran bozukluk
olarak tanimlanmaktadir (Rosenbaum ve ark., 2007). SP’de yagsanan temel motor problemlere eslik eden
duyusal islemleme bozukluklari, bilissel bozukluklar, kas-iskelet sistemi bozukluklari, uyku
bozukluklar, epilepsi ve agr gibi diger sekonder problemler bulunmaktadir (Cans, 2000; Rosenbaum
ve ark. 2007).

Serebral palside agr1 genellikle kas-iskelet deformiteleri, artmis kas tonusu, spastisite, kalca
cikig1 ve gastrointestinal sistem ile ilgili problemler ile iligkilendirilmektedir (Mckinnon ve ark., 2019).
Serebral palsili ¢ocuklarda agr1 goriilme orant %34 iken bu oran adolesanlarda %74’¢ ulasmaktadir ve
bu bireylerde yiiksek agr1 siddetinin fiziksel aktiviteye katilim oranini, uyku kalitesini, yagam kalitesini
azalttigi, yiirime becerilerini etkiledigi belirlenmistir (Engel ve ark., 2006; Ostojic ve ark.; 2019).
Agrinin serebral palsili bireylerin yasam kalitesi ve katilimi iizerindeki olumsuz etkilerini etkin bir
sekilde yonetilebilmesi ve uygun tedavi yaklagimina karar vermesi 6nemini korumaktadir (Findlay ve
ark., 2016; Ramstad ve ark., 2012). Yapilan g¢aligmalarda da agrinin kontroliinde yaygin olarak
farmakolojik yontemlerin kullanildigi ancak analjezik ilaglarin bilingsiz ve yogun bir sekilde
kullanilmasinin birey ve iilke ekonomisine getirdigi yiikk ve Ozellikle narkotiklerin kullanildigi
durumlarda her defasinda dozun artirilmasi nedeniyle tolerans gelismesi, yan etkilerin daha siddetli
hissedilmesi gibi olumsuz yénleri vardir (Ozveren, 2011). Bu nedenle yapilan bircok yeni calismada
farmakolojik yontemlerle birlikte veya tek basina farmakolojik olmayan yontemlerin kullanilmaya
baslandigi belirtilmistir (Anderson ve ark., 2006; Kubsch ve ark., 2001). Son yillarda yapilan
calismalarda agr1 yonetiminde farmakolojik olmayan yontemler arasinda solunum egzersizleri de yerini
almaya baslamistir (Kozier, 2008). Solunum egzersizlerinin sempatik-vagal aktiviteyi diizenledigi ve
gevseme etkisi yaratarak agriy1 azaltmada etkin oldugu kanitlanmistir (Busch ve ark., 2012; Cvejic ve
ark., 2017).

Literatiir incelendiginde, rehabilitasyon programina eklenen solunum egzersiz egitiminin
adolesan serebral palsili bireylerde pulmoner fonksiyonu, inspiratuar kas giiclinii arttirdigi belirtilmistir
(De Lima Crispim ve ark., 2023). Ancak literatlirde adolesan serebral palsili bireylerde agri ile solunum
egzersizlerinin iligkisini inceleyen c¢alismalar kisitlidir. Bu ¢alismanin amaci, adolesan serebral palsili
bireylerde norogelisimsel fizyoterapi programina ek olarak uygulanan solunum egzersizinin agri, yasam
kalitesi ve fonksiyonel kapasite (izerine etkisini incelemektir.

MATERYAL VE METOT
Bireyler
Bu tek kor randomize kontrollii caligmaya, yaslar1 12-17 yil arasinda degisen hemiparetik veya diparetik
serebral palsi tanis1 almis kendi ve ailesi ¢alismaya goniillii olarak katilmay1 kabul eden 27 adolesan
serebral palsili birey katildi. Calisma Ozel Akdeniz Ozel Egitim ve Rehabilitasyon merkezinde
gergeklestirildi. Dahil edilme kriterleri: Hemiparetik veya Diparetik Serebral Palsi tanis1 almis olmak;
Kaba Motor Fonksiyon Siniflama Sistemine (KMFSS) gore seviye 1 veya 2 olmak; Mini Mental Durum
Testi Skoru 24 ve iistii olmak; epileptik atak Oykiisii olmamaktir. Dahil edilmeme kriterleri; epileptik
atak 6ykiisii bulunan, son 6 ay icerisinde botoks veya herhangi bir cerrahi operasyon gegirmis olan, akut
veya kronik herhangi bir pulmoner hastaligi olan ad6lesanlar ¢alisma dis1 birakildi.

Bu calisma, Hasan Kalyoncu Universitesi Saglik Bilimleri Girisimsel Olmayan Arastirmalar
Etik Kurulu tarafindan 02/12/2022 tarihinde ve 2022/117 say1 ile etik kurul onay1 alinmigtir. Caligma
Helsinki Deklarasyonu ilkelerine gore yiritiildii. Tiim katilimer ve ailelerine ¢alisma hakkinda yazili
bilgi verildi ve onam formu alindi.

Cahisma Dizaym

Calisma baginda 30 addlesan degerlendirmeye alindi, 3 birey dahil edilme kriterlerine uymadigi igin
calisma dis1 birakildi. 27 addlesan SP’li bireyler basit rastgele yontem ile kontrol grubu (n:13, yas
ortalamalar113.7+1.7 y1l) ve galisma grubu (n:14, yas ortalamalar1 13.5+1.8 y1l) olarak iki gruba ayrildi.
Dahil edilme kriterlerini saglayan katilimcilar Microsoft Office Excel yazilimi kullanilarak rastgele
kontrol grubu ve ¢aligma grubu olmak tizere ikiye ayrildi. Yazilimda oncelikle tedavi ve rastgele sayi
stitunlar1 olusturuldu. Tedavi stitununda ¢alisma grubu “1” olarak kontrol grubu ise “2” olarak belirtildi.
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Microsoft Excel yazilimi rastgele say: lireteci programi her tedavi satirina 1 ile 2 arasinda rastgele say1
atadi. Rastgele say1 satirii kiiclikten biiyiige siralamak igin sirala ve filtrele meniisii kullanild1 ve
boylece gruplar rastgele olusturuldu. Calisma sirasinda bireylerde herhangi bir kayip olmadan 27 birey
ile tamamland1 (Sekil 1). Her iki grupa denge, fonksiyonel kuvvetlendirme ve ylirlime egzersizlerini
iceren norogelisimsel fizyoterapi programi (NGF) uygulandi. Bireylere NGF programi haftada iki giin,
her seans 45 dakika olacak sekilde, 8 hafta uygulandi. NGF programi kapsaminda bireyin ihtiyaglar1 ve
duyusal eksiklikleri g6z Oniinde bulundurularak bireye Ozel yiiriiyiis, denge ve kuvvetlendirme
egzersizlerinden olusan fizyoterapi egitimi verildi. Yapilan egzersizler; uygun ebatlardaki egzersiz topu
iizerinde, trambolinde, bosu topunda propriyosepsiyon ve denge c¢alismalari, farkli pozisyonlarda
fonksiyonel uzanma, top atma-tutma calismalari, gesitli yiiriime ¢alismalari (yan yiiriime, tandem
yiirlime, geri yiiriime vb.) ve basta antigravite kaslar1 olmak tizere bireyin durumuna 6zgi fonksiyonel
kas kuvvetlendirme seklindeydi. Calisma grubuna fizyoterapi programina ek olarak her seans 15
dakikalik diyafragmatik solunum egzersiz (DSE) egitimi verildi. DSE 10 tekrarli olarak yaptirildi ve 10
tekrardan sonra 1 dakika dinlenmeleri istendi. DSE programinda ilk 4 hafta, hasta yiiksek yatig
pozisyonunda bir elini gdgsiiniin list kismina, diger eli ise costalarin altina koymasi istendi. Yavasca
burnundan nefes alarak egzersize baglamasi ve nefes alma boyunca karnini genisleterek elinin izerinde
bir baski meydana getirmeyi hissetmesi istendi. Bu esnada gogiis kafesinin iizerinde bulunan elini de
miimkiin oldugunca sabit tutmaya calismasi ve gogiis bolgesindeki el yiikselmeye basladig1 pozisyonda
nefesini 1-2 saniye tutmasi ve daha sonra agzindan yavasc¢a nefesini vermesi istendi. 4-8. hafta arasinda
ise hasta boyun, omuz ve sirt bolgesi rahat bir konumda olacak sekilde sirt destekli bir sandalyede
pozisyonlandi. Egzersiz sirasinda el pozisyonlari ilk dort haftada oldugu gibi yerlestirildi ve aymi
egzersiz protokolii uygulandi. Egzersiz programi her iki gruba da ayni fizyoterapist tarafindan
uygulandi. Degerlendirmeler ise farkli fizyoterapist tarafindan yapildi.

Uxeunluk icin degerlendioms, (n=30)

Calismaya dahil edilme ve randomizasyon, (n=27 )

! |

Keonirol Grubu (n=13) Calsma Gruby, (n=14)
& isi Eizyoterapi [ Dagilim ] Néreogelisimsel Fizyoterapi
+ Solunum Egzersizi
Analiz edilen. (n=13) | [ analia ] Analiz edilen (n=14)

Sekil 1. Calisma Akis Semasi

Viziiel Analog Skalast (VAS): Bireylerin agr diizeyinin belirlemek amaciyla kullanildi. 100 mm’lik bir
¢izginin iki ucuna degerlendirilecek parametrenin iki u¢ tanimi yazilir ve hastadan bu ¢izgi tizerinde
kendi durumunun nereye uygun oldugunu bir ¢izgi ¢izerek veya nokta koyarak veya isaret ederek
belirtmesi istenir. Agr1 igin bir uca hi¢ agrim yok, diger uca ¢ok siddetli agr1 yazilir ve hasta kendi o
anki durumunu bu ¢izgi iizerinde isaretler. Agrinin hi¢ olmadig1 yerden hastanin isaretledigi yere kadar
olan mesafenin uzunlugu hastanin agrisim belirtir. Onemli 6l¢iide kognitif bozuklugu olmayan serebral
palsili bireylerde agr1 degerlendirilmesi i¢in gegerli bulunmustur (Jensen ve ark., 2003).
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Zamanl Kalk ve Yiirii Testi (ZKYT), bireyin kol destekli bir sandalyeden kalkip normal yiiriime hiz
ve ritminde 3 metre yiiriiylip geri doniip sandalyeye oturmasinin istendigi testtir. Arada gecen siire
kaydedilir. Siirenin artmasi diigme riskinin fazla oldugunu, bireyin denge ve mobilitesinin yetersiz
oldugu anlamina gelir. Serebral palsili bireylerde dinamik denge, fonksiyonel mobilite ve postural
kontrolii degerlendirmek igin gegerli bir degerlendirme yontemidir (Carey ve ark., 2016).

Pediatrik Berg Denge Olgegi (PBDO), hafiften orta dereceye kadar motor bozuklugu olan okul
donemindeki serebral palsili ¢ocuklarin dinamik ve statik dengelerini degerlendirmek amaciyla Berg
Denge Skalasindan modifiye edilmis olan serebral palsili bireylerde gegerli ve giivenilir bir
degerlendirme testidir (Jantakat ve ark.,2015).

Gillette Fonksiyonel Yiiriime Degerlendirme Anketi (GFYDA), yirlyebilen cocuklarda, fonksiyonel
seviyesini belirleyebilmek icin gelistirilmis, iki boliimden olusan bir dlgektir. Ilk béliim cocugun
yiiriime fonksiyonunun on seviyeli siniflandirmasmin yapildigt GFYDA Yiiriime Olgegidir. ikinci
bolim ise GFYDA 22 Maddeli Yetenek Seti’dir. Bu bolimde 22 fonksiyonel lokomotor aktivite yer
alir. Bu yetenek seti her diizeyde yiiriime becerisine sahip ambulatuar serebral palsili bireyler arasindaki
yetenek ayrimini yapmak ve tedaviyi takiben gelisen degisiklikleri 6l¢gmek igin tasarlanmistir. Gillette-
FYDA, SP’li cocuklarin fonksiyonel yiirliyiisiiniin degerlendirilmesinde giivenilir ve gegerli bir
yontemdir (Seyhan ve ark., 2018).

Cocuklar I¢in Yasam Kalitesi Olcegi (CIYKO), 2-18 yaslari arasindaki gocuk ve ergenlerin saglikla
ilgili yasam kalitelerini degerlendirmek icin gelistirilmis bir yasam kalitesi 6l¢egidir. 23 maddeden
olusan 6lcek bireylerin fiziksel, emosyonel, sosyal ve okul islevselligi olmak iizere toplam 4 alandaki
yagam kalitesinin genel yonleri degerlendirilir. SP’li ¢ocuklarin yasam kalitesini degerlendirmede
gecerli ve glivenilir bir Olgektir (Varni ve ark., 2006).

Istatistiksel Analiz

Caligmamizdaki verilerin analizinde SPSS (statistical package for the social sciences) 23.0 programi
(SPSS, Chicago, IL, USA) kullanildi. Siirekli degiskenler icin aritmetik ortalama + standart sapma
(X£SS), minimum (min) ve maksimum (max) degerleri verildi. Kategorik degiskenler i¢in frekans ve
yiizde degerleri verildi. Verilen normal dagilima uygunlugu Shapiro-Wilk testi ile degerlendirildi. Grup
ici degerlendirmesinde normal dagilan veriler i¢in t Testi, normal dagilima uymayan veriler icin
Wilcoxon Singed Rank Testi kullanildi. Gruplar arasi yapilan degerlendirmelerde normal dagilan veriler
igin t testi, normal dagilima uymayan veriler icin Mann Whitney U Testi kullanildi. Kategorik
degiskenlerin istatistiksel analizinde Ki-kare testi kullanildi. Anlamlilik degeri 0.05 olarak alindi.
Caligsma sonunda yapilan gii¢ analizinde, agr1 degiskeni kullanilarak anlamli fark tespit edilebilmesi icin
gereken minimum 6rneklem biiyiikliigl her grupta en az 13 (toplam 26) olmasi gerektigi hesaplandi (tip
1 hata (alfa)=0.05, gu¢ (1-beta)=0.57, etki biiyiikligii=0.88).

BULGULAR

Hastalarin demografik bilgileri ve klinik dzellikleri Tablo 1° de gdsterildi. Iki grup arasinda demografik
ozellikler, KMFSS skorlar1 ve SP tipleri igin benzer 6zellik gosterdigi bulundu (p>0.05). Addlesan SP’li
bireylerin 4’1 (%22) sol hemiplejik tip, 5’1 (%18) sag hemiplejik tip ve 18’1 (%66) diplejik tip hastadan
olustu.

Tablo 1. Gruplarin Demografik ve Klinik Ozellikleri

Kontrol Grubu (n=13) Calisma Grubu (n=14) p
Cinsiyet (K/E) 4/9 6/8 0.516
Ortalama (SS) Ortalama (SS)

Yas (y1l) 13.8 (1.7) 13.5(1.8) 0.109
Agirhik (kg) 47.9 (13.3) 40.7 (8.7) 0.692
Uzunluk (cm) 145.7 (7.3) 143.7 (9.2) 0.711
VKI (kg/m?) 22.1(2.3) 19.5 (2.7) 0.015
SP tipi 0.500

Sol hemiplejik, n(%0) 3(23.1) 1(7.1)

Sag hemiplejik, n(%) 2 (15.4) 3(21.4)
Diplejik, n(%0) 8 (61.5) 10 (71.4)
KMFSS 0.586
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Seviye 1, n(%) 5 (38.5) 4 (28.6)
Seviye 2, n(%) 8 (61.5) 10 (71.4)
K: Kadin, E: Erkek, VKI: Viicut kiitle indeksi, SS: Standart sapma, SP: Serebral palsi, KMFSS: Kaba Motor Fonksiyon Siniflama Sistemi

Fizyoterapi programi Oncesi sonrasi tim sonu¢ Olciimlerinin grup i¢i ve gruplar arasi
karsilastirilmas1 Tablo 2’de gosterildi. Gruplarin ilk degerlendirme sonuglarn karsilagtirildiginda VAS,
ZKYT, PBDO, GFYDA-22, CIYKO skorlarmin benzer oldugu (p>0.05), ¢alisma grubunun GFYDA
skorunun kontrol grubuna gore daha yiiksek (p<0.05) oldugu bulundu (Tablo 2). Kontrol grubunda sekiz
haftalik tedavi programi sonrasi VAS (p=0,083), GFYDA (p=0,157) degerlerinde degisim bulunmadi;
ZKYT, PBDO, GFYDA-22, CIYKO degerlerinde artis saptand (sirastyla p<0.001, p=0.003, p=0.041,
p=0.003). Calisma grubunda sekiz haftalik NGF programina ek olarak uygulanan abdominal solunum
egzersiz egitiminden sonra tiim parametrelerde artis bulundu (sirasiyla VAS p=0.001, ZKYT p<0.001,
PBDO p=0.001, GFYDA p=0,008, GFYDA-22 p=0.002, CIYKO p=0.001). iki grup arasinda
fizyoterapi programi sonrast sonu¢ Olciimleri karsilastirildiginda VAS skorundaki degisim calisma
grubu lehine istatistiksel olarak anlamli bulundu (p=0.005). Diger sonug dl¢iimlerinde iki grup arasinda
istatistiksel agidan anlamli bir fark bulunamadi (p>0.05)

Tablo 2. Grup I¢i ve Gruplar Arasi Karsilastirmalar

Kontrol Grubu (n=13)  Calisma Grubu (n=14)

b
Ortalama (SS) Ortalama (SS) P

Tedavi Oncesi 6.5 (0.1) 6.6 (0.7) -0.444 0.657

VAS Tedavi Sonrasi 6.3 (1.2) 5.1 (0.5) -2.802  0.005*
p? 0.083 0.001*

Tedavi Oncesi 16.7 (6.3) 19.1 (4.4) 1177 0.251

ZKYT Tedavi Sonrasi 15.8 (6.3) 13.3(2.9) -1.374 0.182

p? < 0.001* <0.001*

Tedavi Oncesi 37.5(3.5) 37.2(5.8) -0.097 0.922

PBDO Tedavi Sonrasi 36.7 (3.6) 43.0 (5.3) -1.607 0.108
p? 0.003* 0.001*

GFYDA Tedavi Oncesi 6.9 (0.7) 6.3 (0.5) -2.233  0.026*

Tedavi Sonrasi 7.0 (0.6) 6.8 (0.6) -0.962 0.336
p? 0.157 0.008*

GFYDA-22  Tedavi Oncesi 717 (5.7) 68.0 (7.1) 1534 0.125

Tedavi Sonrasi 72.5(5.1) 71.2 (5.9) -0.584 0.559
p? 0.041* 0.002*

Tedavi Oncesi 54.7 (10.0) 54.2 (7.7) -0.146 0.884

CiYKO Tedavi Sonrasi 58.09 (9.5) 61.3(9.1) -0.850 0.396
p? 0.003* 0.001*

Wilcoxon Testi, "Mann Whitney U Testi SS: Standart sapma, VAS: Visual Analog Skalas1, ZKYT: Zamanh Kalk Yiirii Testi, PBDO: Pediatric
Berg Denge Olgegi, GFYDA: Gillette Fonksiyonel Yiiriiyiis Degerlendirme Anketi, GFYDA -22 item skill: Gillette Fonksiyonel Yiirtiyiig
Degerlendirme Anketi-22, CIYKO: Cocuklar Igin Yasam Kalitesi Olgegi, p"<.0.05

TARTISMA

Bu caligma addlesan serebral palsili bireylerde norogelisimsel fizyoterapi programina ek olarak
uygulanan solunum egzersizinin agri, yasam kalitesi ve fonksiyonel kapasite tizerine etkisini incelemek
amaciyla yapildi. Calismanin sonucunda agr ile miicadele eden adolesan serebral palsili hastalarda
norogelisimsel fizyoterapi programina ek olarak uygulanan solunum egzersizinin agriy1 azaltmada etkili
oldugu, yasam kalitesi ve fonksiyonel kapasite {izerine ek katki saglamadig1 ortaya konuldu.

Agn

Serebral palsili bireylerin adolesan donemdeki agr1 prevelansinin g¢ocukluk dénemlerine gore daha
yiiksek oldugu yapilan ¢alismalarda belirtilmis ve bu durumun fiziksel inaktiviteyi arttirarak yasam
kalitesi, uyku, ylirime fonksiyonlar1 gibi parametreler iizerinde olumsuz etki yarattig1 belirlenmistir
(Erikson ve ark., 2020; Simard-Tremblay ve ark., 2011). Addlesan donemdeki SP’li bireylerde agri ile
miicadele etmek bu alanda ¢aligan klinisyenler i¢in 6nemli bir hedef haline gelmistir (Parkinson ve ark.,
2013; Vargus-Adams ve Martin, 2011). Literatiirde agr1 ile miicadelede kullanilan yontemler arasinda
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solunum egzersizleri de yerini almistir (Wren ve ark., 2011). Adolesan SP’li hastalarda agriy1 diizeyini
azaltmak icin miidahale yontemlerini degerlendiren sistematik derlemede, klinisyenler tarafindan
farmakolojik olmayan miidahale yontemlerinin bulunmasi ve uygulanmasi gerektiginin Onemi
vurgulanmistir (Ostojic ve ark., 2019). Chalaye ve ark. farkli hasta popiilasyonunda kronik agrili
hastalara solunum egzersiz egitimi vermis ve hastalarin agr1 diizeyinin azalip, agriya toleranslarinin
artigii saptamistir (Chalaye ve ark., 2009). Wang ve ark. kanser hastalarinda yaptiklar1 calismalarinda
solunum egzersizinin bu hasta grubunda agriyr azalttigini belirlemis ve kanita dayali bir egzersiz
protokolii olusturmuslardir (Wang ve ark., 2023). Solunum egzersizlerinin sempatik—vagal dengeyi
modiile ederek agri diizeyini azaltmada etkili bir rol oynadig: diisiiniilmektedir (Cvejic ve ark.,2017,;
Zou ve ark.,2018). Kronik bel agrisi olan hastalara verilen fakli solunum egzersizlerinin agr1 {izerine
etkilerini inceleyen ¢alismada sozel ve taktil feedback ile beraber uygulanan solunum egzersizlerinin
hastalarin solunum hareketleri tizerine farkindaligini artirarak agriy1 azalttigl diisiiniilmektedir. Bu
calismada da addlesan SP’li bireylere verilen abdominal solunum egzersizleri sirasinda el yerlesimi ile
taktil feedbacktan yararlanilarak agri diizeyinde azalmaya neden oldugunu diisliniiyoruz (Anderson ve
ark.,2017; Cvejic ve ark.,2017).

Denge

Kor kaslar1 govde hareketlerini kontrol ederek postural stabilite saglarken, distal segmentleri olusturan
iist ve alt ekstremite hareketler icin destek saglamaktadir. Kor kaslari postiiral stabilite ve Imobilitede
gorev alirken, 6zellikle abdominal kaslar solunuma da katki saglamaktadir (Saunders ve ark., 2014). Bu
caligmada, abdominal solunum egzersizleri ile diyafram ve abdominal kaslarin beraber ¢aligmasini
saglanarak, postiiral stabilite ve dengede iyilesme saglanabilecegi diigiiniildii. Literatiir incelendiginde
SP’li bireylerde abdominal solunum egzersizlerinin inceleyen calismaya rastlanmasina ragmen solunum
kaslarmin (inspiratuar ve ekspiratuar) SP, inme, MS, néromuskiiler hastaliklarda denge ve mobilte
tzerine etkisini degerlendiren birkag ¢alisma bulunmaktadir (Aslan ve ark., 2014; Aydogan-Arslan ve
ark., 2022; Pfalzer ve Fry, 2011; Kepenek-Varol ve ark., 2022). Kepenek ve ark. adolesan donemdeki
hemiplejik serebral palsili bireylerde yaptiklar: 8 haftalik ¢aligmada, inspiratuar kas egitiminin denge ve
pulmoner fonksiyon iizerine etkisini incelemislerdir. Hem inspiratuar kas egitimi hem de konvansiyonel
fizyoterapi uygulanan grupta denge parameresinde artis elde etmis olsalar da, gruplarin birbirlerine
ustlinliiglinii saptanmamustir (Kepenek-Varol ve ark., 2022). Yakin zamanda Aydogan-Arslan ve ark.
tarafindan farkli bir hasta populasyonunda yapilan c¢alismada inspiratuar kas egitiminin inme
hastalarinda gdvde kontrolii ve denge iizerine etkisi incelenmistir. 6 haftalik ¢alisma sonucunda gévde
kontrolil ve respiratuar kas giicli egitim grubu lehine artig saglanmis ancak denge parametrelerinde iki
grup arasinda anlamli bir fark bulunamamistir (Aydogan-Arslan ve ark., 2022). Benzer bir sekilde bu
caligmada 8 haftalik fizyoterapi programi sonrasinda her iki grupta da denge parametrelerinde artig
mevcutken abdominal solunum egzersizinin ek katki saglamadigi belirlenmistir. Literatiir
incelendiginde serebral palsili bireylerde dengeyi etkileyen unsurlarin motor gelisim geriligi, kuvvet
kaybu, spastisite oldugu belirtilmistir (Kwon ve ark., 2015). Bu ¢alismada da denge sonuglarini etkileyen
parametrenin spastisite olabilecegi goriisiindeyiz.

Yiiriiyiis

Bozulan viicut biyomekanigi, hareket sirasinda olusan zorluk ve fazla enerji harcanmasi, ¢evresel
faktorler, ailesel faktorler Sp’li ¢ocuklarda ve adolesanlarda yiiriiyiis kapasitesinde azalmaya neden
olmaktadir (Anand ve Karthikbahu, 2021). Serebral palsili bireylerde yiiriime yeteneginin solunum
fonksiyonlarinin korunmasi ve gelistirilmesi ile iligkili oldugu yapilan ¢alismalarda gosterilmistir (Lee
ve Kim, 2014). Ancak literatiirde serebral palsili bireylerde solunum egzersizlerinin yiiriime yetenegi
iizerine etkisini inceleyen c¢alismalar kisithdir. Keles ve ark. inspiratuar kas egitiminin KMFSS I, Il
diizeyindeki serebral palsili bireyler iizerindeki etkilerini inceledikleri calismalarinda, fizyoterapi
programu ile birlikte uygulanan inspiratuar kas egitiminin fonksiyonel kapasite ve yiiriime mesafesinde
artis sagladigl bulmustur (Keles ve ark., 2018). Bu artisin inspiratuar kas egitimi ile birlikte egzersiz
kapasitesinin artmasindan kaynaklandigi disliniilmiistiir. Farkli bir hasta popiilasyonu olan inme
hastalarinda, respiratuar kas egitiminin yiirlime yetenegine olan etkisinin incelendigi sistematik
derlemede Pozuelo-Carracosa ve ark. hastalarin fonksiyonel kapasite ve yiiriime yeteneklerinin solunum
egzersiz egitim sonrast artigmi belirtmistir (Pozuelo-Carrascosa ve ark., 2020). Keles ve ark. ve
Pozuelo-Carracosa ve ark. caligmalarindan elde edilen sonuglardan farkli olarak bu ¢alismada
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fizyoterapi programi sonrasi yiiriiylisiin degerlendirildiginde GFYDA skorunda iyilesme goriilse de
gruplarin birbirine istiinliigli bulunamadi. Her iki grupta da goriilen bu iyilesmenin nérogelisimsel
fizyoterapi programindan kaynaklandig1 goriisiindeyiz.

Yasam Kalitesi

SP’li bireylerde bozulan denge ve postiiral kontrol giinliikk yasam aktivitelerini gerceklestirmek ve
bireylerin yasamlarinda fonksiyonelliklerini  siirdiirmelerini  saglamak igin gerekli olan
komponentlerden biridir (Kepenek-Varol ve ark., 2022). Keles ve ark. serebral palsili bireylerde
inspiratuar kas egitiminin yasam kalitesine olan etkisini SPQOL kullanarak incelemis ve 6 haftalik
inspiratuar kas egitimi sonrast SP’li ¢ocuklarin yasam kalitelerinde artis belirlemistir (Keles ve ark.,
2018). El-Refaey ve ark. yaptig1 randomize kontrollii caligmada ise serebral palsili ¢ocuklara verilen
solunum egitiminin yasam kalitesine olan etkilerini CIYKO kullanarak incelemis ve 4 haftalik calisma
sonrasinda her iki grup arasinda istatistiksel diizeyde anlamli bir sonug elde edilememistir (EI-Refaey
ve ark., 2017). Benzer olarak bu ¢alismada da solunum egzersizinin yasam kalitesine olan etkisi CITYKO
kullanilarak incelendi ve egitim sonrasi 6ncesine gére hem kontrol hem tedavi grubunda artig gérlda.
Ancak gruplarin birbirlerine iistiinliigii bulunmadi. Verilen nérogelisimsel fizyoterapi programi ile
bireylerin denge diizeyleri, yiiriiyiis kapasitelerinde artig saglandi, bu artisin addlesanlarin giinliik yagam
aktivitelerine katilimlarini artirarak yasam kalitelerini artirdigini diisiiniiyoruz.

Literatiir incelendiginde adolesan serebral palsili bireylerde agriyla miicadele etmede solunum
egzersizlerinin etkisini inceleyen ¢alismalar oldukca kisithidir. Bu ¢alismanin gelecekte yapilacak olan
klinik arastirmalar igin iyi bir referans olusturacagi ve SP’li hasta popiilasyonu ile caligan
fizyoterapistlere yeni bir bakis agis1 getirecegi gorlisiindeyiz. Diyafragmatik solunum egzersizleri hicbir
ekipman kullanmadan yapilabilmektedir. Bu durum serebral palsili g¢ocuklar igin irritasyon
olusturmamasi sebebiyle avantaj saglarken, aile egitimini daha kolay hale getirmekte ve ayni zamanda
ek bir maliyet olusturmamaktadir. Serebral palsi rehabilitasyonu uzun bir siire¢ oldugu géz oniinde
bulunduruldugunda, bu ¢alisma serebral palsili bireylerde agr1 ile miicadelede fizyoterapistlere iyi bir
alternatif sundugu goriisiindeyiz. Calismamizda bazi limitasyonlar1 bulunmaktadir. Ilk olarak
caligmanin etkilerinin ne kadar siire etkinligini korudugunu gérmek i¢in bu egitimden sonra uzun vadeli
sonuclar gozlenmelidir. Calismanin diger bir sinirliligl ise calismaya sadece KMFSS’ne gore seviye 1
ve 2 olan hastalar dahil edildi. Seviye 3-5 arasindaki hastalarin da incelenmesi diger sonug 6l¢iimlerinde
farkli istatistiksel anlam kazanilmasini saglayabilirdi.

SONUC VE ONERILER

Sonug olarak norogelisimsel fizyoterapi seansina ek olarak uygulanan diyafragmatik solunum egzersizi
hem sempatik-vagal aktiviteyi diizenleyerek hem de yarattig1 gevseme etkisi ile adolesan serebral palsili
bireylerde agri diizeyini azaltmada etkilidir. Ayrica herhangi bir ekipmana ihtiya¢ duymamasi ve mali
bir yiik olusturmamasi sebebiyle hem hastalar hem de aile egitimi i¢in kolay uygulanabilir bir egzersiz
alternatifidir. Bu sebeplerle diyafragmatik solunum egzersizinin adolesan serebral palsili ¢cocuklarin
rehabilitasyonuna fizyoterapistler tarafindan entegre edilebilecek bir yaklasim oldugunu 6neriyoruz.
Literatiirde adolesan serebral palsili ¢ocuklarda agr1 diizeyini azaltmaya iliskin farkli egzersiz
yaklagimlarin etkilerini karsilagtirmak i¢in daha fazla arastirmaya ihtiyag¢ vardir.

Cikar Catismasi
Arastirma ile ilgili yazarlar arasinda herhangi bir catisma durumu s6z konusu degildir.
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