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DƛǊƛǒΥ 
CƻƴƪǎƛȅƻƴƭŀǊƤ ƪƤǎƤǘƭŀȅŀƴ ǎŜƳǇǘƻƳƭŀǊƤ ōŜƭƛǊƭŜƳŜƪ ǾŜ 
ǳȅƎǳƴ ǘŜŘŀǾƛ ǇƭŀƴƤƴƤ ƻƭǳǒǘǳǊƳŀƪ ƛœƛƴ ƘƤȊƭƤ ǾŜ Ŝǘƪƛƭƛ 
bir muayene gereklidir.  
.ŀǒŀǊƤƭƤ ōƛǊ ƻƳǳȊ ŀǊǘǊƻǎƪƻǇƛǎƛ ƛœƛƴΣ ŘƻƐǊǳ ǘŀƴƤ œƻƪ 
ǀƴŜƳƭƛŘƛǊΦ hƳǳȊ ŀƐǊƤǎƤ ƛle gelen hastalar da omuz 
ŀƐǊƤǎƤƴƤ ǘŀƪƭƛǘ ŜŘŜƴ ƘŀǎǘŀƭƤƪƭŀǊƤƴ ŀȅƤǊǘ ŜŘƛƭƳŜǎƛ 
ǀƴŎŜƭƛƪ ǘŀǒƤǊΤ 
!ȅƤǊƤŎƤ ǘŀƴƤŘŀΤ 
мΦ {ŜǊǾƛƪŀƭ ǊŀŘƛƪǸƭƻǇŀǘƛ 
нΦ ¢ǸƳǀǊ 
3. Enfeksiyon 
пΦ ¸ŀƴǎƤȅŀƴ ŀƐǊƤ 
рΦ{ƛǎǘŜƳƛƪ ǊƻƳŀǘƛȊƳŀƭ ƘŀǎǘŀƭƤƪƭŀǊΣ ŘǸǒǸƴǸƭƳŜƭƛŘƛǊΦ 
¢ǸƳ ƻǊǘƻǇŜŘƛƪ ƘŀǎǘŀƭƤƪƭŀǊŀ ȅŀƪƭŀǒƤƳŘŀ ƻƭŘǳƐǳ Ǝƛōƛ 
ƻƳǳȊ ƘŀǎǘŀƭƤƪƭŀǊƤƴŘŀ Řŀ ǘŀƴƤ ŀƴŎŀƪ sistematik bir 
ȅŀƪƭŀǒƤƳƭŀ ŘƻƐǊǳ ƻƭŀǊŀƪ ƪƻƴǳƭŀōƛƭƛǊΦ IƛƪŀȅŜΣ ŦƛȊƛƪ 
ƳǳŀȅŜƴŜ ōǳƭƎǳƭŀǊƤ ǾŜ ƎǀǊǸƴǘǸƭŜƳŜ ȅǀƴǘŜƳƭŜǊƛ 
ƪǳƭƭŀƴƤƭŀǊŀƪ ǘŀƴƤȅŀ ǳƭŀǒƤƭƳŀȅŀ œŀƭƤǒƤƭƳŀƭƤŘƤǊΦ 
Hikaye: 
hƳǳȊ ƳǳŀȅŜƴŜǎƛ ƘƛƪŀȅŜ ŀƭƳŀ ƛƭŜ ōŀǒƭŀr. Hikaye 
ŘŜǘŀȅƭƤ ŀƭƤƴƳŀƭƤŘƤǊΦ IŀǎǘŀƭƤƐƤƴ ƘƛƪŀȅŜǎƛ ǘŜƳŜƭ ǒƛƪŀȅŜǘ 
ǾŜȅŀ ǒƛƪŀȅŜǘƭŜǊƛƴ ƴŜ ƻƭŘǳƐǳΣ ōŀǒƭŀƴƎƤŎƤΣ ƘŜǊƘŀƴƎƛ 
ōƛǊ ǘǊŀǾƳŀ ǀȅƪǸǎǸƴǸƴ ǾŀǊƭƤƐƤ Ǝƛōƛ ŀȅǊƤƴǘƤƭƤ ōƛƭƎƛ 
ŀƭƳŀȅƤ ƛœŜǊƛǊΦ IƛƪŀȅŜŘŜƴ ȅƻƭŀ œƤƪŀǊŀƪ ƘŀǎǘŀƭƤƐƤƴ ǀƴ 
ǘŀƴƤǎƤƴƤ ƪƻȅŀōƛƭƛǊƛȊΦ  
IƛƪŀȅŜŘŜƴ ȅƻƭŀ œƤƪŀǊŀƪ ǳƭŀǒŀōƛƭŜŎŜƐƛƳƛȊ ǀƴ 
ǘŀƴƤƭŀǊŘŀƴ ōŀȊƤƭŀǊƤ ŀǒŀƐƤŘŀ ǀǊƴŜƪ ƻƭŀǊŀƪ 
ǾŜǊƛƭƳƛǒǘƛǊΦ 
¸ŀǒΤ  
IŀǎǘŀƴƤƴ ȅŀǒƤ ǾŜ Ŝǎŀǎ ǒƛƪŀȅŜǘƛ ƳǳŀȅŜƴŜ ȅǀƴǘŜƳƛƴƛƴ 
ǎŜœƛƳƛƴŘŜ ǾŜ ŀȅƤǊƤŎƤ ǘŀƴƤ Řŀ ȅǀƴƭŜƴŘƛǊƛŎƛ ƻƭŀōƛƭƛǊΦ 
DŜƴŜƭ ƻƭŀǊŀƪΣ нр ȅŀǒ ǾŜ ŀƭǘƤƴŘŀƪƛ ƎŜƴœ ƘŀǎǘŀƭŀǊŘŀ 
akut yaralanmalar, omuz instabilitesi veya 
ŀƪǊƻƳƛƻƪƭŀǾƛƪǸƭŜǊ ŜƪƭŜƳ ȅŀǊŀƭŀƴƳŀƭŀǊƤ ƎǀȊƭŜƴƛǊƪŜƴ 
пл ȅŀǒƤƴ ŀƭǘƤƴŘŀƪƛ ȅŜǘƛǒƪƛƴƭŜǊŘŜ ǊƻǘŀǘƻǊ ƳŀƴǒŜǘ 
ǘŜƴŘƻƴƭŀǊƤƴŘŀ ǎƤƪƤǒƳŀΣ ŀŘŜȊƛǾ ƪŀǇǎǸƭƛǘ ǾŜȅŀ ƻǊǘŀ 
ŘŜǊŜŎŜŘŜ ƻǎǘŜƻŀǊǘǊƛǘƛƪ ŘŜƐƛǒƛƪƭƛƪƭŜǊ ōǳƭǳƴŀōƛƭƛǊΦ 
.ǳƴŀ Ŝƪ ƻƭŀǊŀƪ пл ȅŀǒƤƴ ǸȊŜǊƛƴŘŜƪƛ hastalarda 
ǊƻǘŀǘƻǊ ƳŀƴǒŜǘ ȅƤǊǘƤƪƭŀǊƤΣ ƎƭŜƴƻƘǳƳŜǊŀƭ ŜƪƭŜƳ όDIύ 
ǾŜ ŀƪǊƻƳƛƻƪƭŀǾƛƪǸƭŀǊ ŜƪƭŜƳ ό!Yύ ŘŜ ƻǎǘŜƻŀǊǘǊƛǘƛ 
ƎǀǊǸƭƳŜ ƻƭŀǎƤƭƤƐƤ ŀǊǘŀǊΦ Bu ƴŜŘŜƴƭŜ άƎǊƛ ǎŀœƭƤƭŀǊŘŀ 
ƳŀƴǒŜǘ ȅƤǊǘƤƐƤΣ ōŜȅŀȊ ǎŀœƭƤƭŀǊŘŀ ōǸȅǸƪ ƳŀƴǒŜǘ ȅƤǊǘƤƐƤ 
ŘǸǒǸƴǸƭƳŜƭƛŘƛǊέ ŜǎǇǊƛǎƛ ȅŀǇƤƭƳŀƪǘŀŘƤǊ όǒŜƪƛƭ 1 ). 
 
 
 
 
 
 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 Ŝƪƛƭ 1: .ǳ ŀƪƤƭŘŀ ƪŀƭƤŎƤ ŜǎǇǊƛ tǊƻŦ 5Ǌ {Ŝƭœǳƪ .ǀƭǸƪōŀǒƤΩƴŀ 
ŀƛǘǘƛǊΦ !ƴŎŀƪ ƪŜƴŘƛǎƛ ŘŜ άǎƻǊǳ ƛǒŀǊŜǘƛƴƛƴέ ŎŜǾŀōƤƴƤ 
ōǳƭŀƳŀƳƤǒǘƤǊΦ 

Dominant el;  
{ǇƻǊŎǳƭŀǊŘŀ ǾŜ ŀƐƤǊ ƛǒ ȅŀǇŀƴƭŀǊŘŀ ǀƴŜƳƭƛŘƛǊΦ !ȅǊƤŎŀ 
ǊƻǘŀǘƻǊ ƳŀƴǒŜǘ ȅƤǊǘƤƪƭŀǊƤ Řŀ ǎƤƪƭƤƪƭŀ ŘƻƳƛƴŀƴǘ 
tarafta izlenir. 
Meslek; 
 IŀǎǘŀƴƤƴ ƳŜǎƭŜƐƛ ǘŜƪǊŀǊƭŀȅŀƴ ǘǊŀǾƳŀƭŀǊŀ ƴŜŘŜƴ 
ƻƭŀōƛƭŜŎŜƐƛ ƎƛōƛΣ ƻƳǳȊ ǒƛƪŀȅŜǘƭŜǊƛƴƛƴ ƎǸƴƭǸƪ ƛǒƭŜǊƛƴŜ 
ne kŀŘŀǊ ŜƴƎŜƭ ƻƭŘǳƐǳ Řŀ ǀƴŜƳƭƛŘƛǊΦ 
!ƪǘƛǾƛǘŜ ŘǸȊŜȅƛ; 
 IŀǎǘŀƴƤƴ ǎǇƻǊ ȅŀǇƤǇ ȅŀǇƳŀŘƤƐƤΣ ȅŀǇƤȅƻǊǎŀ ƘŀƴƎƛ 
ǎǇƻǊƭŀ ǳƐǊŀǒǘƤƐƤ ǀƐǊŜƴƛƭƳŜƭƛŘƛǊΦ ¢ŜƪǊŀǊƭŀȅŀƴ ōŀǒ 
ǸǎǘǸ ŀƪǘƛǾƛǘŜƭŜǊŘŜ ŀƴǘŜǊƛƻǊ ƻƳǳȊ ƛƴǎǘŀōƛƭƛǘŜǎƛ 
ƎǀǊǸƭŜōƛƭƛǊΦ !ȅǊƤŎŀ ŀǘƤŎƤƭŀǊŘŀ ǊƻǘŀǘƻǊ ƳŀƴǒŜǘ 
patolojileri de gŜƭƛǒebilmektedir. 
¢Ƥōōƛ ƎŜœƳƛǒƛΤ 
 Diabet, {ƛǎǘŜƳƛƪ ǾŜȅŀ ǊƻƳŀǘƻƭƻƧƛƪ ƘŀǎǘŀƭƤƪƭŀǊ, troid 
disfonksiyonu,  ƘƛǇŜǊǘŀƴǎƛȅƻƴ ǾŜ ƪŀƭǇ ƘŀǎǘŀƭƤƪƭŀǊƤ 
ŀœƤǎƤƴŘŀƴ ǀƴŜƳƭƛŘƛǊΦ 
Aile hikayesi; 
 {ƛǎǘŜƳƛƪ ǾŜ ŀƛƭŜǎŜƭ ƘŀǎǘŀƭƤƪƭŀǊƤƴ ǘŜǎǇƛǘƛ ŀœƤǎƤƴŘŀƴ 
ǎƻǊƎǳƭŀƴƳŀƭƤŘƤǊΦ 
Omuz IŀǎǘŀƭŀǊƤƴ hǊǘƻǇŜŘƛ tƻƭƛƪƭƛƴƛƐƛƴŜ .ŀǒǾǳǊƳŀ 
Nedenleri; 
Iŀǎǘŀ  ƛƪŀȅŜǘƭŜǊƛΤ 
.ƛǊ œŀƭƤǒƳŀŘŀ ƻƳǳȊ ŀƐǊƤǎƤ ǒƛƪŃȅŜǘƛȅƭŜ ortopedi 
ǇƻƭƛƪƭƛƴƛƪƭŜǊƛƴŜ ōŀǒǾǳǊŀƴ ƘŀǎǘŀƭŀǊƤƴ ōŜƭ ve diz 
ǒƛƪŀȅŜǘƭŜǊƛƴŘŜƴ ǎƻƴǊŀ ǸœǸƴŎǸ ǎƤǊŀŘŀ ƻƭŘǳƐǳ 
ƎǀǎǘŜǊƛƭƳƛǒǘƛǊΦ Hastalar ŀǒŀƐƤŘŀƪƛ ǒƛƪŃȅŜǘƭŜǊŘŜƴ bir 
veya ōƛǊƪŀœƤȅƭŀ ǇƻƭƛƪƭƛƴƛƐŜ ōŀǒǾǳǊǳǊƭŀǊ. Bunlar; 

¶ hƳǳȊ ŀƐǊƤǎƤ 

¶ IŀǊŜƪŜǘƭŜǊŘŜ ƪƤǎƤǘƭŀƴƳŀ  

¶ Cƻƴƪǎƛȅƻƴ ƪŀȅōƤ  

¶ YǳǾǾŜǘ ƪŀȅōƤ 

¶ TƴǎǘŀōƛƭƛǘŜ  

¶  Ŝƪƛƭ ōƻȊǳƪƭǳƐǳ 

¶ Krepitus  

 2 
?YĒrt Ēk

Büyük yĒrt Ēk
?YĒrt Ēk

Büyük yĒrt Ēk



 ƛƪŀȅŜǘ tŀǘŜǊƴƛΤ 
IŜǊ Ƙŀǎǘŀ ƛœƛƴ ǎƻǊƎǳƭŀƴƳŀƭƤŘƤǊΦ ¢ŀƴƤ ƪƻȅŀǊƪŜƴ ǾŜ 
tedavi planƭŀƴƤǊƪŜƴ ƎǀȊ ǀƴǸƴŜ ŀƭƤƴƳŀƭƤŘƤǊΦ  
 ƛƪŀȅŜǘ ǇŀǘŜǊƴƛƴƛ ǎƻǊƎǳƭŀǊƪŜƴ ƘŀǎǘŀƭƤƪƭŀ ƛƭƎƛƭƛ Řƛƪƪŀǘ 
edilecek noktalar; 

¶ {ǸǊŜǎƛ 

¶ Derecesi 

¶ !ǊǘƤǊŀƴ nedenler 

¶ Yeridir 
TǎǘƛǊŀƘŀǘ ǾŜȅŀ ƎŜŎŜ ŀƐǊƤǎƤ ǀƴŜƳƭƛŘƛǊΦ TǎǘƛǊŀƘŀǘ 
ŀƐǊƤǎƤƴƤƴ ƴŜŘŜƴƛΤ ǎƤƪƤǒƳŀ ǎŜƴŘǊƻƳǳΣ Řƻƴǳƪ ƻƳǳȊΣ 
kalsifiye tendinit veya glenohumeral eklem artrit i 
olabilir. Hastalarda travmatik bir olay, atravmatik 
veya tekrarlayan mikrotravmalara neden olan 
ǎƻǊǳƴƭŀǊ ƻƭŀōƛƭƛǊΣ ōǳƴƭŀǊ ǎƻǊƎǳƭŀƴƳŀƭƤŘƤǊΦ .ŀǒ ǸǎǘǸ 
ŀƪǘƛǾƛǘŜƭŜǊ ǎƤǊŀǎƤƴŘŀ ŀƐǊƤǎƤ ƻƭŀƴ ƘŀǎǘŀƭŀǊŘŀ ƻƭŀǎƤ 
neden rotatoǊ ƳŀƴǒŜǘ ȅƤǊǘƤƐƤ ǾŜȅŀ ƛƴǎǘŀōƛƭƛǘŜŘƛǊΦ 
TǎǘƛǊŀƘŀǘ ŀƐǊƤǎƤƴƤƴ ƴŜŘŜƴƛΤ ǎƤƪƤǒƳŀ ǎŜƴŘǊƻƳǳΣ 
donuk omuz, kalsifiye tendinit veya glenohumeral 
eklem artrit i olabilir.  
 
wƻǘŀǘƻǊ aŀƴǒŜǘ tŀǘƻƭƻƧƛǎƛΤ 
.ǳǊǎƛǘ ǾŜȅŀ ǘŜƴŘƻƴƛǘ ǊƻǘŀǘƻǊ ƳŀƴǒŜǘ ȅƤǊǘƤƪƭŀǊƤƴŀ 
Ŝǒƭƛƪ ŜŘŜǊŜƪ ŀƪǳǘ ŀƐǊƤ ƻƭǳǒǘǳǊǳǊƭŀǊΦ .ƛǊœƻƪ hastada 
ǘŀƳ ƪŀǘ ǊƻǘŀǘƻǊ ƳŀƴǒŜǘ ȅƤǊǘƤƐƤ ƻƭƳŀǎƤƴŀ ǊŀƐƳŜƴ, bu 
durum her zaman ŀƐǊƤȅŀ ƴŜŘŜƴ olmaz. Buna 
ƪŀǊǒƤƭƤƪ Ǉarsiyel ȅƤǊǘƤk olan hastalarda ŀƐǊƤ 
ǒƛƪŀȅŜǘƛƴŜ ǎƤƪ ǊŀǎǘƭŀƴƤǊΦ wƻǘŀǘƻǊ ƳŀƴǒŜǘ ƘŀǎǘŀƭƤƐƤƴŀ 
ƎŜƴŜƭƭƛƪƭŜ ŀƐǊƤΣ kuvvet kayōƤ ǾŜ hareketlerde 
ƪƤǎƤǘƭŀƴƳŀ Ŝǒƭƛƪ ŜŘŜǊΦ 
 
{ƤƪƤǒƳŀ {ŜƴŘǊƻƳǳΥ 
Kƻƭǳƴ ǀƴ ƪƤǎƳƤƴŘŀ ȅƻƐǳƴ ōƛǊ ŀƐǊƤ ƻƭŀǊŀƪ ƘƛǎǎŜŘƛƭƛǊΦ 
DŜƴŜƭƭƛƪƭŜ ŀƐǊƤ ŘƛǊǎŜƐƛƴ ŀƭǘƤƴŀ inmez ve deltoid 
insersiyosunda hissedilir. 
 
tƻǎǘŜǊƛƻǊ hƳǳȊ !ƐǊƤǎƤΤ 
Glenohumeral eklem artriti veya anterior omuz 
ƛƴǎǘŀōƛƭƛǘŜǎƛƴŘŜ ǇƻǎǘŜǊƛƻǊ ƻƳǳȊ ŀƐǊƤǎƤ olabilir. 
tƻǎǘŜǊƛƻǊ ƻƳǳȊ ŀƐǊƤǎƤΣ ǘǊŀǇŜȊƛǳǎŀΣ ŘƛǊǎŜƪ ŀƭǘƤƴŀ ǾŜ 
ŜƭŜ ȅŀȅƤƭƤȅƻǊǎŀ ǎŜǊǾƛƪŀƭ ǊŀŘƛƪǸƭƻǇŀǘƛ akla gelmelidir. 
!ǒƤǊƤ ŜǇƛȊƻŘƛƪ ŀƐǊƤ ǾŜ ƛƴŦƭŀƳŀǎȅƻƴ ƪŀƭǎƛŦƛȅŜ 
ǘŜƴŘƻƴƛǘŜ ōŀƐƭƤ ƻƭŀōƛƭƛǊΦ 
 
hƳǳȊ Tƴstabilitesi; 
¢ǊŀǾƳŀǘƛƪ ǾŜȅŀ ŀǒƤǊƤ ƪǳƭƭŀƴƳŀȅŀ ōŀƐƭƤ ƻƭŀōƛƭƛǊΦ 
Omuz instabilitesinin hikayesi ǀƴŜƳƭƛŘƛǊΦ 
IŀǎǘŀƭŀǊŘŀΣ ŜǘƛȅƻƭƻƧƛȅƛ ǾŜ ƛƴǎǘŀōƛƭƛǘŜ ǒŜƪƭƛƴƛ ƻǊǘŀȅŀ 
œƤƪŀǊƳŀ ŀƳŀŎƤȅƭŀ ŀǒŀƐƤŘŀƪƛ ǎƻǊǳƭŀǊ ǎƻǊƎǳƭŀƴƳŀƭƤŘƤǊΤ 

¶ TƴǎǘŀōƛƭƛǘŜƴƛƴ ȅǀƴǸΣ 

¶ ¢ǊŀǾƳŀ ƻƭǳǇ ƻƭƳŀŘƤƐƤΣ 

¶ TǎǘŜƳƭƛ œƤƪƤƪ ƻƭǳǇ ƻƭƳŀŘƤƐƤΣ 

¶ TƴǎǘŀōƛƭƛǘŜ ŘŜǊŜŎŜǎƛΣ ƴŜ ƪŀŘŀǊ ǎƤƪƭƤƪƭŀ 
ƛƴǎǘŀōƛƭƛǘŜ ǒƛƪŀȅŜǘƭŜǊƛ ȅŀǒŀŘƤƐƤΣ 

¶ ¸ŀǊŀƭŀƴƳŀ ƴŜŘŜƴƛ ǾŜ ŀǊǘƤǊŀƴ ŜǘƳŜƴƭŜǊ 
nelerdir? 

¶ 4ƤƪƤƪ ƘƛƪŀȅŜǎƛ ǾŀǊǎŀ ǊŜŘǸƪǎƛȅƻƴ ǳȅƎǳƭŀƴƳƤǒ 
ƳƤ ȅƻƪǎŀ ǎǇƻƴǘŀƴ ƳƤ ǊŜŘǸƪǘŜ ƻƭƳǳǒ 
ǎƻǊƎǳƭŀƴƳŀƭƤŘƤǊΦ 

 
Kuvvet kaȅōƤΤ 
YǳǾǾŜǘ ƪŀȅōƤ ƘŀǎǘŀƴƤƴ ŘƻƪǘƻǊŀ ōŀǒǾǳǊƳŀ nedenidir. 
IŀǎǘŀƭŀǊ ŀƐǊƤȅƤΣ ƎǸœǎǸȊƭǸƪ ƻƭŀǊŀƪ Řŀ ȅŀƴǎƤǘŀōƛƭƛǊƭŜǊΦ 
wƻǘŀǘƻǊ ƳŀƴǒŜǘ ȅƤǊǘƤƪƭƤ ƘŀǎǘŀƭŀǊ ƪǳǾǾŜǘǎƛȊƭƛƪ ǾŜȅŀ 
ōŀǒ ǸǎǘǸ hareketlerde erken yorulmaŘŀƴ ǒƛƪŀȅŜǘ 
edebilir. !ƴŎŀƪΣ ōǸȅǸƪ ǊƻǘŀǘƻǊ ƳŀƴǒŜǘ ȅƤǊǘƤƐƤ ƻƭŀn 
hastalarda dahi yeterli seviyede ƘŀǊŜƪŜǘ ƎŜƴƛǒƭƛƐƛne 
ve fonksiyonŀ ǊŀǎǘƭŀƳŀƪ ƳǸƳƪǸƴŘǸǊΦ 
 
Krepitasyon; 
Krepitasyon, ōƛǊœƻƪ nedene ōŀƐƭƤ ƻƭŀōƛƭƛǊΦ ¢ŀƳ ƪŀǘ 
ǊƻǘŀǘƻǊ ƳŀƴǒŜǘ ȅƤǊǘƤƪƭŀǊƤƴŘŀ όǘǸōŜǊƪǸƭǸƳ ƳŀƧǳǎǳƴ 
ŀƪǊƻƳƛƻƴŀ ǎǸǊǘǸƴƳŜǎƛύΣ ƎƭŜƴƻƘǳƳŜǊŀƭ ŀǊǘǊƛǘƭŜǊŘe 
ve ŀƪǊƻƳƛƻƪƭŀǾƛƪǸƭŜǊ eklem artrit inde krepitasyon 
ŀƭƤƴŀōƛƭƛǊΦ 
 
Dead Arm Sendromu; 
5ŜŀŘ ŀǊƳ ǎŜƴŘǊƻƳǳΣ ŀǘƤŎƤƭŀǊŘŀ ŀƪǎŜƭŜǊŀǎȅƻƴ 
ŦŀȊƤƴŘŀ ƪƻƭŘŀ ƎŜƭƛǒŜƴ ƎǸœǎǸȊƭǸƪ ƻƭŀǊŀƪ ǘŀƴƤƳƭŀƴƤǊΦ 
TƴǎǘŀōƛƭƛǘŜΣ {[!t ǾŜȅŀ ƛƴǘŜǊƴŀƭ ǎƤƪƤǒƳŀ ǎŜƴŘǊƻƳǳƴŀ 
ƳƤ ōŀƐƭƤ ƻƭŘǳƐǳ ǘŀǊǘƤǒƳŀƭƤŘƤǊΦ 
 
¸ŀƴǎƤȅŀƴ !ƐǊƤƭŀǊΤ 
hƳǳȊŀ ǾǸŎǳŘǳƴ ōƛǊœƻƪ ȅŜǊƛƴŘŜƴ ŀƐǊƤ ȅŀƴǎƤȅŀōƛƭƛǊΦ 
.ǳ ōǀƭƎŜƭŜǊΤ 

¶ Boyun 

¶ DǀƐǸǎ ƪŀŦŜǎƛ 

¶ Kalp 

¶ {ƤǊǘ  

¶ Kol 
 
9ƭŘŜ ǾŜȅŀ ŘƛǊǎŜƪ ŀƭǘƤƴŘŀ ƻƭŀƴ ǳȅǳǒǳƪƭǳƪΣ 
ƪŀǊƤƴŎŀƭŀƴƳŀ ǎŜǊǾƛƪŀƭ ƘŀǎǘŀƭƤƪ ǾŜȅŀ ǇŜǊƛŦŜǊƛƪ ǎƛƴƛǊ 
ǎƤƪƤǒƳŀǎƤƴƤ ŀƪƭŀ ƎŜǘƛǊƳŜƭƛŘƛǊ. {ƻƴ ол ȅƤƭ ƛœƛƴŘŜ 
!ƳŜǊƛƪŀƭƤ ȅŜǘƛǒƪƛƴƭŜǊŘŜ ȅŀǇƤƭŀƴ œŀƭƤǒƳŀƭŀǊŘŀ ҈ уΣр 
ƻǊŀƴƤƴŘŀ ƻƳǳȊ ŀƐǊƤǎƤ ǾŀǊƭƤƐƤ ǘŜǎǇƛǘ ŜŘƛƭƳƛǒǘƛǊΦ 9ƭŘŜ 
ŜŘƛƭŜƴ ŦƛȊƛƪǎŜƭ ōǳƭƎǳƭŀǊ ŀƐǊƤƴƤƴ ƪŀȅƴŀƐƤƴƤ ǘŜǎǇƛǘ 
eǘƳŜȅŜ ȅŀǊŘƤƳŎƤ ƻƭǳǊ.  
!ƐǊƤƴƤƴ ǘŜƪ ǾŜȅŀ ōƛǊŘŜƴ ŦŀȊƭŀ ŜƪƭŜƳŘŜ ƻƭƳŀǎƤΣ 
ǎǸǊŜƪƭƛƭƛƪ ŀǊz etmesi ya da belirli hareketlerde 
ƻƭƳŀǎƤ ŀƐǊƤȅŀ ǎŜōŜǇ ƻƭŀƴ ƳŜƪŀƴƛȊƳŀƭŀǊƤƴ 
ŀƴƭŀǒƤƭƳŀǎƤƴƤ ǎŀƐƭŀǊΦ AƐǊƤƴƤƴ ƻƳǳȊ ŜƪƭŜƳƛƴƛ ƛœŜǊŜƴ 
ƛƴǘǊƛƴǎƛƪ ǇŀǘƻƭƻƧƛƭŜǊŘŜƴ Ƴƛ ȅƻƪǎŀ ƛœ ƻǊƎŀƴƭŀǊΣ ǘƻǊŀƪŀƭ 
ōǀƭƎŜ ǾŜȅŀ ǎǇƛƴŀƭ ƪƻƭƻƴ ƪŀȅƴŀƪƭƤ ŜƪǎǘǊƛƴǎƛƪ 
patolojilerden mi kaynaklandƤƐƤƴƤƴ ōŜƭƛǊƭŜƴƳŜǎƛ 
ƪŀǊŀǊ ǾŜǊƳŜ ǎǸǊŜŎƛƴŘŜ ŀȅƤǊǘ ŜŘƛƭƳŜǎƛ ƎŜǊŜƪŜƴ 
ŦŀƪǘǀǊƭŜǊŘŜƴŘƛǊΦ 
!ƐǊƤ ȅŀ da ŘƛƐŜǊ ǎŜƳǇǘƻƳƭŀǊ spontan 
ōŀǒƭŀȅŀōƛƭŜŎŜƐƛ Ǝƛōƛ akut travma veya ŀǒƤǊƤ ƪǳƭƭŀƴƤƳ 
ǎƻƴǳŎǳƴŘŀ Řŀ ƻǊǘŀȅŀ œƤƪŀōƛƭƛǊΦ !ȅǊƤŎŀΤ bŀǒ ǸǎǘǸ 
ǎŜǾƛȅŜŘŜ œŀƭƤǒƳŀƪ, пл ȅŀǒ ǸǎǘǸ ƻƭƳŀƪΣ Tip II veya 
Tip III akromion ƻƭƳŀǎƤΣ ǎkapulotorasik hareketler 
ŘŜ ǳȅǳƳ ōƻȊǳƪƭǳƐǳ ǎǳōŀƪǊƻƳƛŀƭ ǎƤƪƤǒƳŀ ǎŜƴŘǊƻƳǳ 



ƛœƛƴ Ǌƛǎƪ ŦŀƪǘǀǊǸ ƛƪŜƴΣ genel lƛƎŀƳŜƴǘǀȊ ƭŀƪǎƛǘŜ 
ƻƳǳȊ ƛƴǎǘŀōƛƭǘŜǎƛƴƛƴ ƎŜƭƛǒƛƳƛ ƛœƛƴ ōƛǊ Ǌƛǎƪ ŦŀƪǘǀǊǸ 
ƻƭŀǊŀƪ ŘǸǒǸƴǸƭŜōƛƭƛǊΦ  
 
Fizik Muayene; 
CƛȊƛƪ ƳǳŀȅŜƴŜ ǎƤǊŀǎƤƴŘŀ ŀǒŀƐƤŘŀƪƛ ƳǳŀȅŜƴŜƭŜǊ 
ǎƤǊŀǎƤȅƭŀ ȅŀǇƤƭƳŀƭƤŘƤǊΦ 
aǳŀȅŜƴŜ ƛƴǎǇŜƪǎƛȅƻƴΣ ƪŜƳƛƪΣ ŜƪƭŜƳ ǾŜ ȅǳƳǳǒŀƪ 
ŘƻƪǳƭŀǊƤƴ ǇŀƭǇŀǎȅƻƴǳΣ ŜƪƭŜƳ ƘŀǊŜƪŜǘ ŀœƤƪƭƤƐƤΣ ǀȊŜƭ 
ǘŜǎǘƭŜǊΣ ƪŀǎ ǘŜǎǘƭŜǊƛ ǾŜ ƴǀǊƻƭƻƧƛƪ ƳǳŀȅŜƴŜ όƪŀǎ 
ƪǳǾǾŜǘƛΣ ǊŜŦƭŜƪǎ ǾŜ Řǳȅǳ ƳǳŀȅŜƴŜǎƛύ ǒŜƪƭƛƴŘŜ 
devam eder. 

¶ TƴǎǇŜƪǎƛȅƻn 

¶ Palpasyon 

¶ 9ƪƭŜƳ IŀǊŜƪŜǘ DŜƴƛǒƭƛƐƛ 

¶ Kuvvet testi 

¶ Provokatif testler 
 
TƴǎǇŜƪǎƛȅƻƴ 
Glenohumeral, akromioklavikular ve 
sternoklavikular ve skapulotorasik eklemde, kemik 
ǾŜ ȅǳƳǳǒŀƪ ŘƻƪǳƭŀǊŘŀƪƛ ǒƛǒƭƛƪΣ ǊŜƴƪ ŘŜƐƛǒƛƪƭƛƐƛΣ 
ŘŜŦƻǊƳƛǘŜ ǾŜȅŀ ǒŜƪƛƭ ōƻȊǳƪƭǳƐǳ ǾŜ ƪŀǎ ŀǘǊofisi 
ȅǀƴǸƴŘŜƴ ƘŜǊ ƛƪƛ ƻƳǳȊ ƪǳǒŀƐƤ ōǀƭƎŜǎƛ 
ƪŀǊǒƤƭŀǒǘƤǊƳŀƭƤ ƻƭŀǊŀƪ ƎǀȊƭŜƳƭŜƴƛǊ (ǒŜƪƛƭ н)  
 

 
 Ŝƪƛƭ н: YƭŀǾƛƪǳƭŀ ƪƤǊƤƐƤ  
 

!ȅǊƤŎŀ ȅǸƪǎŜƪ ǎƪŀǇǳƭŀΣ ǎƪƻƭȅƻȊΣ ƪƛŦƻȊΣ ƪŀƴŀǘ ǎƪŀǇǳƭŀ 
ǾŀǊƭƤƐƤ Řŀ ƪŀȅŘŜŘƛƭƛǊΦ !ƪǎƛƭƭŀǊ ǎƛƴƛǊ ƭŜȊȅƻƴƭŀǊƤƴŘŀ 
ŘŜƭǘƻƛŘ ƪŀǎƤƴƤƴ ŀǘǊƻŦƛǎƛ tipiktir. 
DǀȊƭŜƳƭŜ ƳǳŀȅŜƴŜŘŜ ƘŀǎǘŀƴƤƴ ŀȅŀƪǘŀ ǀƴŘŜƴΣ 
ȅŀƴŘŀƴ ǾŜ ŀǊƪŀŘŀƴ ŘǳǊǳǒǳ όǇƻǎǘǸǊύ 
ŘŜƐŜǊƭŜƴŘƛǊƛƭŜǊŜƪ ǾǸŎǳŘǳƴ ƛƪƛ ƪƤǎƳƤ ŀǊŀǎƤƴŘŀƪƛ 
asimetriler ve normalden olan sapmalar 
belirlenmelidir.  
{ǳōŀƪǊƻƳƛŀƭ ōǳǊǎŀƴƤƴ ǒƛǒƭƛƪ ǾŜ inflamasyonu, GH 
eklem sinoviti romatoid artiritte deltoid atrofisi ile 
birlikte fark edilebilir. !Y ŜƪƭŜƳŘŜ с ǘƛǇ ƭƛƎŀƳŜƴǘǀȊ 
ȅŀǊŀƭŀƴƳŀ ǾŜ ǎǇǊŀƛƴ ǘŀƴƤƳƭŀƴƳƤǒǘƤǊ (ǒŜƪƛƭ о). Bu 
durum inspeksiyon ve palpasyonla ŀȅƤǊǘ edilebilir.  

 
 Ŝƪƛƭ 3: Tip III ŀƪǊƻƳƛƻƪƭŀǾƛƪǳƭŀǊ ŜƪƭŜƳ ȅŀǊŀƭŀƴƳŀǎƤ  

 
Palpasyon: 
tŀƭǇŀǎȅƻƴ ƘŀǎǘŀƴƤƴ ǘŀǊƛŦ ŜǘǘƛƐƛ ŀƐǊƤ ǇŀǘŜǊƴƛƴƛƴ 
ƭƻƪŀƭƛȊŀǎȅƻƴǳΣ ƘŀǎǎŀǎƛȅŜǘ ƻƭǳǇ ƻƭƳŀŘƤƐƤΣ ŀƴŀǘƻƳƛƪ 
ȅŀǇƤƭŀǊƤƴ ōǸǘǸƴƭǸƐǸ όǀǊƴΥŀǒƛƭ ǘŜƴŘƻƴ ǊǸǇǘǸǊǸύΣ ƤǎƤ 
ŦŀǊƪƭƤƭƤƐƤƴƤ ōŜƭƛǊƭŜƳŜƪΣ ǾŜ ƴǀǊƻǾŀǎƪǸƭŜǊ ȅŀǇƤƭŀǊƤ 
ŘŜƐŜǊƭŜƴŘƛǊƳŜƪ όmǊƴΥ ƪŀƴ ōŀǎƤƴŎƤΣ ǇŜǊƛŦŜǊƛƪ ǎƛƴƛǊƛƴ 
ǇŜǊƪǸǎȅƻƴǳ ŀƐǊƤ ǾŜ ǇŀǊŜǎǘŜȊƛ ƻƭǳǒǘǳǊŀōƛƭƛǊύ ƛœƛƴ 
ȅŀǇƤƭƤǊΦ 5ŜƭǘƻƛŘ ǘŜƴŘƛƴƛǘƛ ƴŀŘƛǊ ƎǀǊǸƭƳŜƪƭŜ ōƛǊƭƛƪǘŜ 
ǊƻǘŀǘƻǊ ƳŀƴǒŜǘ ǇŀǘƻƭƻƧƛƭŜǊƛƴŘŜ ȅŀƴǎƤȅŀƴ ŀƐǊƤ 
ƎŜƴŜƭƭƛƪƭŜ ŘŜƭǘƻƛŘ ƪŀǎƤƴƤƴ ƛƴǎŜǊǎƛȅƻ ōǀƭƎŜǎƛƴŘŜŘƛǊΦ 
Anterior ve posteriorda palpasyonla test edilecek 
kemik, ŜƪƭŜƳ ǾŜ ȅǳƳǳǒŀƪ ŘƻƪǳƭŀǊƤƴ ǇŀƭǇŀǎȅƻƴǳȅƭŀ 
ƘŀǎǎŀǎƛȅŜǘ ǾŜ ǒŜƪƛƭ ōƻȊǳƪƭǳƐǳ ƻƭǳǇ ƻƭƳŀŘƤƐƤ 
kaydedilmelidir.  
{ƛǎǘŜƳŀǘƛƪ ƻƭŀǊŀƪ ƪŀǎΣ ŜƪƭŜƳ ǾŜ ƪŜƳƛƪ œƤƪƤƴǘƤƭŀǊ 
palpe edilir. wƻǘŀǘƻǊ ƳŀƴǒŜǘ ǘŜƴŘƻƴƭŀǊƤƴƤƴ ǊŀƘŀǘ 
palpe edilebƛƭƳŜǎƛ ƛœƛƴ ƪƻƭ ŦŀǊƪƭƤ ǒŜƪƛƭƭŜǊŘŜ 
pozisyonlanabilir. Biseps tendonu omuz ekleminin 
ǇǊƻƪǎƛƳŀƭ ǀƴ ȅǸȊǸƴŘŜƴ ǇŀƭǇŜ ŜŘƛƭƛǊΦ Palpe edilmesi 
gereken ŘƛƐŜǊ ȅǳƳǳǒŀƪ ŘƻƪǳƭŀǊ; dŜƭǘƻƛŘ ƪŀǎƤΣ 
korakoklavikular ligament, bisepsin ǳȊǳƴ ōŀǒƤΣ 
supraspinatus, infraspinatus, trapez, serratus 
anterior, ǊƻƳōƻƛŘ ǾŜ ǎǳōǎƪŀǇǳƭŀǊƛǎ ƪŀǎƭŀǊƤ (ǒŜƪƛƭ п). 
5ŜƭǘƻƛŘ ƪŀǎƤΤ 
hƳǳȊǳƴΣ ŀƴŀ ƳƻǘƻǊ ƪŀǎƤŘƤǊΦ hƳǳȊŀ ŀōŘǸƪǎƛȅƻƴΣ 
ŦƭŜƪǎƛȅƻƴ ǾŜ Ŝƪǎǘŀƴǎƛȅƻƴ ȅŀǇǘƤǊƤǊΦ wƻǘŀǘƻǊ ƳŀƴǒŜǘ 
ǎƻǊǳƴƭŀǊƤƴƤƴ ŀƐǊƤǎƤ ŘŜƭǘƻƛŘ ƛƴǎŜǊǎƛȅƻǎǳƴŘŀ ȅŀƴǎƤȅŀƴ 
ŀƐǊƤ ǒŜƪƭƛƴŘŜ ƪŜƴŘƛƴƛ ƎǀǎǘŜǊƛǊΦ !ǘǊƻŦƛǎƛΣ 
ƪǳƭƭŀƴƳŀƳŀȅŀ ōŀƐƭƤ ƻƭŀōƛƭŘƛƐƛ Ǝƛōƛ aksiler sinir 
ȅŀǊŀƭŀƴƳŀǎƤ ǎƻƴǳŎǳ Řŀ ƎŜƭƛǒŜōƛƭƛǊΦ 
 
Korakoklavikular ligament; 
ŀƪǊƻƳƛƻƪƭŀǾƪǸƭŜǊ ŜƪƭŜƳŜ ƎǸœ ǳȅƎǳƭŀƴŘƤƐƤƴŘŀ 
ǘǊŀǇŜȊƻƛŘ ǾŜ ƪƻƴƻƛŘ ƭƛƎŀƳŜƴǘƭŜǊŘŜƴ ƻƭǳǒŀƴ 
ƪƻǊŀƪƻƪƭŀǾƛƪǳƭŀǊ ƭƛƎŀƳŜƴǘ Ŝƴ ǀƴŜƳƭƛ ǎǘŀōƛƭƛȊŀǘǀǊ 
ȅŀǇƤƭŀǊŘŀƴ ōƛǊƛŘƛǊΦ ¢ƛǇ LLL ǾŜ ǸȊŜǊƛƴŘŜƪƛ 
ŀƪǊƻƳƛƻƪƭŀǾƛƪǳƭŀǊ ŜƪƭŜƳ ŘŜƧŜƴŜǊŀǎȅƻƴƭŀǊƤƴŘŀ ōǳ 
ōŀƐƤƴ ƪƻǇƳŀǎƤ ǎƻƴǳŎǳ ƛƴǎǘŀōƛƭƛǘŜ ǎƻǊǳƴǳ ȅŀǒŀƴƤǊΦ 
 
.ƛǎŜǇǎ ǳȊǳƴ ōŀǒƤ ǘŜƴŘƻƴǳΤ 
!ƪǊƻƳƛƻƴ ŀƭǘƤƴŘŀ ƛƴǘŜǊǘǸōŜǊƪǸƭŜǊ ōǀƭƎŜŘŜ ǇŀƭǇŜ 
ŜŘƛƭƛǊΦ .ǳ ōǀƭƎŜƴƛƴ ƘŀǎǎŀǎƛȅŜǘƛ .ƛǎŜǇǎ ǳȊǳƴ ōŀǒƤ 
ǘŜƴŘƻƴǳƴǳƴ ǘǳǘǳƭǳƳǳƴǳ ƎǀǎǘŜǊƛǊΦ wƻǘŀǘƻǊ ƳŀƴǒŜǘ 
ǇŀǘƻƭƻƧƛǎƛƴŜ ǎƤƪƭƤƪƭŀ ōƛǎŜǇǎ ǳȊǳƴ ōŀǒƤ ǎƻǊǳƴƭŀǊƤ Ŝǒƭƛƪ 



ŜŘŜǊΦ .ƛǎŜǇǎ ǳȊǳƴ ōŀǒƤ ǘŜƴŘƻƴǳ ǊǸǇǘǸǊǸƴŘŜ ά¢ŜƳŜƭ 
wŜƛǎέ ōǳƭƎǳǎǳ ƻƭŀǊŀƪ Řŀ ōƛƭƛƴŜƴ ŘŜŦƻǊƳƛǘŜ ƎŜƭƛǒƛǊ ǾŜ 
ōƛǎŜǇǎ ƪŀǎƤ ŘƛǎǘŀƭŘŜ ōƛǊ ǒƛǒƭƛƪ ƻƭŀǊŀƪ ƎǀǊǸƭǸǊ. 
 
{ǳǇǊŀǎǇƛƴŀǘǳǎ ƪŀǎƤΤ  
OǘǳǊǳǊƪŜƴ Ŝƭ ǎƤǊǘƤƴƤƴ ōŜƭŜ ȅŜǊƭŜǒǘƛǊƛƭƳŜǎƛ 
supraspinatus tendonunun palpasyonunu 
ƪƻƭŀȅƭŀǒǘƤǊƤǊ {ǳǇǊŀǎƪŀǇǳƭŀǊ ŦƻǎǎŀȅƤ ŘƻƭŘǳǊǳǊΦ 
Supraskapuler sinir felcinde atrofi nedeniyle fossa 
œǀƪƳǸǒ ƎǀǊǸƭǸǊΦ TƴŦǊŀǎǇƛƴŀǘǳǎ ƪŀǎƤΤ 

5ƛǊǎŜƐƛƴ ōƛǊ Ƴŀǎŀ ǀƴǸƴŘŜ ŘŜǎǘŜƪƭŜƴƳŜǎƛ 
infraspinatus tendonunun palpasyonunu 
ƪƻƭŀȅƭŀǒǘƤǊƤǊΦ hƳǳȊǳƴ ǀƴŜƳƭƛ ŜƪǎǘŜǊƴŀƭ 
rotatorǸŘǸǊΦ ¢ŜǊŜǎ ƳƛƴƻǊ ƪŀǎƤ ƛƭŜ ōƛǊƭƛƪǘŜ ǎƛƴŜǊƧƛǎǘ 
ƻƭŀǊŀƪ œŀƭƤǒƤǊΦ Tnfraspinatus ƪŀǎƤ ȅƻƪƭǳƐǳƴŘŀ ƪƻƭ 
ƎǀǾŘŜ ȅŀƴƤƴŘŀ ŜƪǎǘŜǊƴŀƭ Ǌƻǘŀsyon yapƤƭŀmazken 
Teres minor ȅŜǘŜǊƭƛ œŀƭƤǒƳƤȅƻǊǎŀ kol abduksiyon 
ǇƻȊƛǎȅƻƴǳƴŘŀ ŜƪǎǘŜǊƴŀƭ Ǌƻǘŀǎȅƻƴ ȅŀǇƤƭŀƳŀȊ 
 

   

     

 
 Ŝƪƛƭ пΥΦ hƳǳȊ ƳǳŀȅŜƴŜǎƛƴŘŜ ǇŀƭǇŀǎȅƻƴ ōǀƭƎŜƭŜǊƛ  

¢ǊŀǇŜȊƛǳǎ ƪŀǎƤΤ  
{Ǉƛƴŀƭ ŀƪǎŜǎǳŀǊ ǎƛƴƛǊ ǘŀǊŀŦƤƴŘŀƴ ƛƴŜǊǾŜ ŜŘƛƭƛǊΦ .ǳ 
siniriƴ ȅŀǊŀƭŀƴƳŀǎƤƴŘŀ ƎŜƭƛǒŜƴ ƻƳǳȊ ŀƐǊƤǎƤΣ ƻƳǳȊ 
ŘǸǒǸƪƭǸƐǸƴŜ ǾŜ ōǊŀƪƛŀƭ ǇƭŜƪǎǳǎǳƴ ƎŜǊƛƭƳŜǎƛƴŜ ōŀƐƭƤ 
ƻƭŀǊŀƪ ƪŀǊǒƤƳƤȊŀ œƤƪŀǊΦ ½ŀȅƤŦƭƤƐƤƴŘŀ ǘƛǇ I ve tip III 
ǎƪŀǇǳƭŀǊ ŘƛǎƪƛƴŜȊƛ ƎǀǊǸƭǸǊΦ 
 
Serratus anterior;  
KƻǎǘŀƭŀǊƤƴ ŘƤǒ ȅǸȊǸƴŘŜƴ ōŀǒƭŀǊ ǾŜ ǳȊǳƴ ǘƻǊŀǎƛƪ ǎƛƴƛǊ 
ǘŀǊŀŦƤƴdan  ƛƴŜǊǾŜ ŜŘƛƭƛǊΦ ½ŀȅƤŦƭƤƐƤƴŘŀ ǘƛǇ LL ǎƪŀǇǳƭŀǊ 
diskinezi izlenir. 
 
 
 

Romboid major ve minor;  
TƴǘŜǊǎƪŀǇǳƭŀǊ ōǀƭƎŜŘŜƴ ǇŀƭǇŜ ŜŘƛƭŜōƛƭƛǊΦ ½ŀȅƤŦƭƤƐƤƴŘŀ 
ǎƪŀǇǳƭŀƴƤƴ ŀǒŀƐƤ Ǌƻǘŀǎȅƻƴǳ ǾŜ ŀŘŘǳƪǎƛȅƻƴǳ 
ȊŀȅƤŦƭŀǊΦ 
 
{ǳōǎƪŀǇǳƭŀǊƛǎ ƪŀǎƤΤ  
{ƤǊǘǸǎǘǸ ȅŀǘƤǒ ǇƻȊƛǎȅƻƴǳƴŘŀ ǇŀǎƛŦ ƪol elevasyonu 
ǎƤǊŀǎƤƴŘŀ ǎƪŀǇǳƭŀƴƤƴ ǘƻǊŀƪŀƭ ȅǸȊǸƴŘŜƴ 
ǎǳōǎƪŀǇǳƭŀǊƛǎ ƪŀǎƤƴƤƴ ǇŀƭǇŀǎȅƻƴǳ ȅŀǇƤƭŀōƛƭƛǊΦ 
hƳǳȊǳƴ Ŝƴ ƪǳǾǾŜǘƭƛ ƛƴǘŜǊƴŀƭ ǊƻǘŀǘƻǊǸŘǸǊΦ 
½ŀȅƤŦƭƤƐƤƴŘŀ ŜƭƭŜ ƪŀǊƤƴŀ ōŀǎǘƤǊƳŀ ǾŜȅŀ Ŝƭƛ ōŜƭŜ 
ƎǀǘǸǊƳŜ ƘŀǊŜƪŜǘƛ ȅŀǇƤƭŀƳŀȊΦ (Video 1) 
9ƪƭŜƳ ǇŀƭǇŀǎȅƻƴǳƴŘŀ ǀƴŘŜ {Y ŜƪƭŜƳŘŜƴ ōŀǒƭŀƴƤǇ 
ŀǊƪŀŘŀ ǎƪŀǇǳƭƻǘƻǊŀǎƛƪ ŜƪƭŜƳ ȅǀƴǸƴŘŜ ƛƭŜǊƭŜƴƛƭƳŜƭƛΦ 



tŀƭǇŜ ŜŘƛƭƳŜǎƛ ƎŜǊŜƪŜƴ ŜƪƭŜƳ ǾŜ ƪŜƳƛƪ œƤƪƤƴǘƤƭŀǊƤ 
ǒǳƴƭŀǊŘƤǊΤ 
 
{ǘŜǊƴƻƪƭŀǾƛƪǸƭŜǊ ŜƪƭŜƳΤ  
ōǳ ŜƪƭŜƳ Ǹǎǘ ŜƪǎǘǊŜƳƛǘŜƴƛƴ ǘǸƳ ƘŀǊŜƪŜǘƭŜǊƛƴŜ 
ƪŀǘƤƭƳŀƪǘŀŘƤǊΦ TƴŦƭŀƳŀǘǳŀǊ ƘŀǎǘŀƭƤƪƭŀǊΣ ǘǊŀǾƳŀ ǾŜ 
ǀȊŜƭƭƛƪƭŜ œƤƪƤƪƭŀǊΣ ǎǘŜǊƴƻƪƭŀǾƛƪǸƭŜǊ ŜƪƭŜƳŘŜ ŀƐǊƤ ǾŜ 
ƘŀǊŜƪŜǘ ƪƤǎƤǘƭƤƭƤƐƤƴŀ ȅƻƭ ŀœŀōƛƭƛǊΦ .ǳ ŘǳǊǳƳ ǘǸƳ Ǹǎǘ 
ŜƪǎǘǊŜƳƛǘŜ ƘŀǊŜƪŜǘƭŜǊƛƴŘŜ ƪƤǎƤǘƭƤƭƤƪƭŀ ǎƻƴǳœƭŀƴŀōƛƭƛǊΦ 
 
YƻǊŀƪƻƛŘ 4ƤƪƤƴǘƤΤ  
DŜƴŜƭƭƛƪƭŜ ƎǀǊǸƭƳŜȊΦ 4ƻƪ ȊŀȅƤŦΣ ƪŀǎ ŀǘǊƻŦƛǎƛ 
ƻƭŀƴƭŀǊŘŀ ǾŜȅŀ ǇƻǎǘŜǊƛƻǊ ƻƳǳȊ œƤƪƤƐƤƴŘŀ ƎǀǊǸƭŜōƛƭƛǊΦ 
DŜƴŜƭƭƛƪƭŜ ƪƭŀǾƛƪǳƭŀ мκо ƻǊǘŀ ǾŜ ƭŀǘŜǊŀƭ ōƛǊƭŜǒƛƳ 
ƴƻƪǘŀǎƤƴƤƴ нŎƳ ƛƴŦŜǊƛƻǊǳƴŘŀŘƤǊΦ 
 
Klavikula;  
ά{έ ǒŜƪƭƛƴŘŜŘƛǊ ǾŜ ŎƛǎƳƛ Ŏƛƭǘ ŀƭǘƤƴŘŀ ǇŀƭǇŜ 
ŜŘƛƭŜōƛƭƳŜƪǘŜŘƛǊΦ YƤǊƤƪΣ ƪŀȅƴŀƳŀ ƪǳǎǳǊƭŀǊƤ ŀœƤǎƤƴŘŀƴ 
ŘŜƐŜǊƭŜƴŘƛǊƛƭƳŜƭƛŘƛǊΦ 
 
!ƪǊƻƳƛƻƪƭŀǾƛƪǸƭŜǊ ŜƪƭŜƳ;  
ƘŜǊ ƛƪƛ ŀƪǊƻƳƛƻƪƭŀǾƛƪǸƭŜǊ ŜƪƭŜƳ ǎƛƳŜǘǊƛƪǘƛǊΦ 
Asimetrik ise, kronik enflamasyon, dejeneratif 
ŀǊǘǊƛǘΣ ǘǊŀǾƳŀǘƛƪ ƪƤǊƤƪ ǾŜȅŀ œƤƪƤƪƭŀǊŀ ōŀƐƭƤ ƻƭŀōƛƭƛǊΦ 
 
Akromion;  
AƴǘŜǊƛƻǊΣ ǇƻǎǘŜǊƛƻǊ ǾŜ ƭŀǘŜǊŀƭ ƪŜƴŀǊƭŀǊƤ ǇŀƭǇŜ 
ŜŘƛƭŜōƛƭƛǊΦ DƭŜƴƻƘǳƳŜǊŀƭ ŜƪƭŜƳ œƤƪƤƪƭŀǊƤƴŘŀ ǀȊŜllikle 
ƭŀǘŜǊŀƭ ƪŜƴŀǊƤ ŘŀƘŀ ōŜƭƛǊƎƛƴ ƘŀƭŜ ƎŜƭƳŜƪǘŜŘƛǊΦ 
 
Skapula; 
tƻǎǘŜǊƛƻǊŘŀƴ ōŀƪƤƭŘƤƐƤƴŘŀ ǎǇƛƴŀ ǎƪŀǇǳƭŀΣ 
ǎƪŀǇǳƭŀƴƤƴ Ŝƴ ōŜƭƛǊƎƛƴ ȅŀǇƤǎƤŘƤǊΦ {Ǉƛƴŀ ǎƪŀǇǳƭŀƴƤƴ 
ǸǎǘǸƴŘŜ ǎǳǇǊŀǎǇƛƴŀǘǳǎ ŀƭǘƤƴŘŀ ƛǎŜ ƛƴŦǊŀǎǇƛƴŀǘǳǎ ǾŜ 
ǘŜǊŜǎ ƳƛƴǀǊ ƪŀǎƭŀǊƤ ōǳƭǳƴǳǊΦ hƳǳȊŀ ƛœ Ǌƻǘŀǎȅƻƴ 
yŀǇǘƤǊƤƭŘƤƐƤƴŘŀ ƳŜŘƛŀƭ ƪŜƴŀǊƤ ōŜƭƛǊƎƛƴ ƘŀƭŜ ƎŜƭƛǊΦ 
bƻǊƳŀƭŘŜ ƻƭƳŀƳŀǎƤ ƎŜǊŜƪŜƴ ǇƻǎƛȊȅƻƴƭŀǊŘŀ ǎƪŀǇǳƭŀ 
ƳŜŘƛŀƭ ƪŜƴŀǊƤ ǎƛǾǊƛƭŜǒƛȅƻǊǎŀ ōǳƴŀΣ ƪŀƴŀǘ-ǎƪŀǇǳƭŀ ŀŘƤ 
ǾŜǊƛƭƛǊ ǾŜ ǎƤƪƭƤƪƭŀ ǎŜǊǊŀǘǳǎ ŀƴǘŜǊƛƻǊΣ ǘǊŀǇŜȊƛǳǎ ǾŜȅŀ 
ǊƻƳōƻƛŘ ƪŀǎ ȊŀȅƤŦƭƤƐƤƴŀ ōŀƐƭƤ ƻƭŀǊŀƪ ƻǊǘŀȅŀ œƤƪŀǊΦ 
Yŀƴŀǘ ǎƪŀǇǳƭŀ ǾŀǊƭƤƐƤƴŘŀΣ ǎƪŀǇǳƭŀ ŀƭǘ ƪŜƴŀǊƤ 
ǎǸǇŜǊƻƳŜŘƛŀƭŜ ȅŜǊ ŘŜƐƛǒǘƛǊƳƛǒǎŜ ǎŜǊǊŀǘǳǎ ŀƴǘŜǊƛƻǊΣ 
ƛƴŦŜǊƻƭŀǘŜǊŀƭŜ ȅŜǊ ŘƻƐǊǳ ŘŜƐƛǒǘƛǊƳƛǒǎŜ ǘǊŀǇŜȊƛǳǎ 
ȊŀȅƤŦƭƤƐƤƴŀ ǎŜƪƻƴŘŜǊŘƛǊΦ {ƪŀǇǳƭŀƴƤƴ ŀǊŘƤǒƤƪ 
ǇǊƻǘǊŀƪǎƛȅƻƴ όƻƳǳȊƭŀǊ ǀƴŘŜƴ ōƛǊōƛǊƭŜǊƛƴŜ 
ȅŀƪƭŀǒǘƤǊƤƭŘƤƐƤƴŘŀύ ǾŜ ǊŜǘraksiyon (omuzlar 
birbirlerinden ǳȊŀƪƭŀǒǘƤǊƤƭŘƤƐƤƴŘŀύ ƘŀǊŜƪŜǘƭŜǊƛ 
ǎƤǊŀǎƤƴŘŀ ǎƪŀǇǳƭƻǘƻǊŀǎƛƪ ŜƪƭŜƳŘŜƴ ǎŜǎ ƎŜƭƳŜǎƛ 
ǎƪŀǇǳƭŀǊ ǎƴŀǇǇƛƴƎ ƻƭŀǊŀƪ ōƛƭƛƴƛǊ ǾŜ ǎƤƪƭƤƪƭŀ ōǳ ōǳƭƎǳ 
ǎǸǇŜǊƻƳŜŘƛŀƭ ƪǀǒŜǎƛƴŘŜ ƻƭǳǊΦ 
 
!ƴǘŜǊƛƻǊ ǾŜ ǇƻǎǘŜǊƛƻǊ ŜƪƭŜƳ œƛȊƎƛǎƛΤ  
tƻǎǘŜǊƛƻǊ ŜƪƭŜƳ œƛȊƎƛǎƛ ŀƐǊƤǎƤ ƎƭŜƴƻƘǳƳŜǊŀƭ ŀǊǘǊƛǘǘŜ 
tipiktir. Anterior glenohumeal instabilite de ise 
ŀƴǘŜǊƛƻǊ ŀƐǊƤ ƻƭŀōƛƭƛǊΦ 
 

9ƪƭŜƳ IŀǊŜƪŜǘ DŜƴƛǒƭƛƐƛΥ 
Omuz kompleksi glenohumeral, sternoklavikular, 
akromioklavikular ve skapulotorasik eklemden 
ƻƭǳǒǳǊΦ mƴŎŜŘŜƴ ǘŀǎŀǊƭŀƴƳƤǒ muayene bu eklemler 
ile ǎƪŀǇǳƭŀƴƤƴ ǇƻǎǘǸǊŀƭ ŀǎƛƳŜǘǊƛǎƛƴƛΣ ƪŀǎ ƪƤǎŀƭƤƐƤƴŀ 
ōŀƐƭƤ ƪƤǎƤǘƭŀƴƳŀƭŀǊƤ, defisitleri ve eklem 
ƘŀǊŜƪŜǘƭŜǊƛƴƛ ƪƤǎƤǘƭŀȅŀƴ ȅǳƳǳǒŀƪ Řƻƪǳ 
ōŀǊƛȅŜǊƭŜǊƛƴƛƴ ōŜƭƛǊƭŜƴƳŜǎƛƴŜ ȅŀǊŘƤƳŎƤ ƻƭǳǊΦ  
9ƪƭŜƳ ƘŀǊŜƪŜǘ ƎŜƴƛǒƭƛƐƛ ό9IDύ Ƴǳǘƭŀƪŀ ǀƭœǸƭƳŜƭƛΣ 
ŜƐŜǊ ŀǎŜƳǇǘƻƳŀǘƛƪǎŜ ƪŀǊǒƤ ŜƪǎǘǊŜƳƛǘŜ ƛƭŜ 
ƪŀǊǒƤƭŀǒǘƤǊƤƭƳŀƭƤŘƤǊΦ Skapulotorasik ve 
skapulohumeral ƘŀǊŜƪŜǘ ƎǀȊƭŜmlenerek senkronize 
ƻƭǳǇΣ ƻƭƳŀŘƤƐƤ ōŜƭƛǊƭŜƴƳŜƭƛŘƛǊΦ DŜƴŜƭ ōŀƐ ƎŜǾǒŜƪƭƛƐƛ 
ƘŜǊ Ƙŀǎǘŀ ƛœƛƴ Ƴǳǘƭŀƪŀ ŘŜƐŜǊƭŜƴŘƛǊƛƭƳŜƭƛΣ ŜƐŜǊ ǾŀǊǎŀ 
ƪƻƴǘǊŀƪǘǸǊƭŜǊ ƻǊǘŀȅŀ ƪƻƴǳƭƳŀƭƤŘƤǊΦ .ŀȊƤ 
ƪƻƴǘǊŀƪǘǸǊƭŜǊ ŀƭǘǘŀ ȅŀǘŀƴ ǎƻǊǳƴǳƴ ƘŀōŜǊŎƛǎƛ 
ƻƭŀōƛƭƛǊƭŜǊΦ mǊƴŜƐƛƴΣ ǇƻǎǘŜǊƛƻǊ ƪŀǇǎǸƭŜǊ ƪƻƴǘǊŀƪǘǸǊΣ 
anterior omuz instabilitesinde ve anterior 
ƳƛƪǊƻǘǊŀǾƳŀƭŀǊŘŀ ƎǀǊǸƭǸǊΦ Tœ Ǌƻǘŀǎȅƻƴ ƪƤǎƤǘƭŀƴƤǊΦ 
!ƪǘƛŦ ǾŜ ǇŀǎƛŦ 9ID ŀȅǊƤ ŀȅǊƤ ŘŜƐŜǊƭŜƴŘƛǊƛƭƳŜƭƛŘƛǊΦ  
EƪƭŜƳ ƘŀǊŜƪŜǘ ƎŜƴƛǒƭƛƐƛƴƛƴ ŀƪǘƛŦ ǾŜ ǇŀǎƛŦ ƻƭŀǊŀƪ 
ŘŜƐŜǊƭŜƴŘƛǊƛƭƳŜǎƛ ŜƪƭŜƳ ƘŀǊŜƪŜǘƭŜǊƛƴƛƴ 
ōƻȊǳƭƳŀǎƤƴƤƴ ŜƪƭŜƳ œŜǾǊŜǎƛƴŘŜƪƛ ƪŀǎƤƭŀōƛƭŜƴ ǾŜȅŀ 
ƪŀǎƤƭŀƳŀȅŀƴ ŘƻƪǳƭŀǊŘŀƪƛ ōƛǊ ǇǊƻōƭŜƳŘŜƴ Ƴƛ 
ƪŀȅƴŀƪƭŀƴŘƤƐƤƴƤ ōŜƭƛǊƭŜƳŜȅŜ ȅŀǊŘƤƳŎƤŘƤǊΦ bƻǊƳŀƭ 
eklem hareketlerinin devam ettirilmesi dinamik ve 
ǎǘŀǘƛƪ ǎǘŀōƛƭƛȊŀǘǀǊƭŜǊ ŀǊŀǎƤƴŘŀƪƛ ǎƛƴŜǊƧƛǎǘƛƪ ƛƭƛǒƪƛƴƛƴ 
ŘŜǾŀƳƭƤƭƤƐƤƴŀ ōŀƐƭƤŘƤǊ  
9ƪƭŜƳ ƘŀǊŜƪŜǘ ƎŜƴƛǒƭƛƐƛ ŘŜƐŜǊƭŜƴŘƛǊƳŜǎƛƴŜ ōŀǒ ǾŜ 
ōƻȅǳƴ ƘŀǊŜƪŜǘƭŜǊƛ ƛƭŜ ōŀǒƭŀƴƳŀƭƤ Ǹǎǘ ŜƪǎǘǊŜƳƛǘŜ 
ŜƪƭŜƳƭŜǊƛ ƛƭŜ ŘŜǾŀƳ ŜŘƛƭƳŜƭƛŘƛǊΦ 9ǘƪƛƭŜƴƳƛǒ ǘŀǊŀŦƤƴ 
normal eklem hareketlerinin belirlenmesi ƛœƛƴ 
ŘŜƐŜǊƭŜƴŘƛǊƳŜ ōƛƭŀǘŜǊŀƭ ȅŀǇƤƭƳŀƭƤŘƤǊΦ  
 
!ōŘǸƪǎƛȅƻƴΤ 
TŀƳ ŀōŘǸƪǎƛȅƻƴ ƎŜƴŜƭƭƛƪƭŜ мсл ŘŜǊŜŎŜ ƪŀŘŀǊŘƤǊΦ фл 
Dereceden sonra Ƙŀǎǘŀȅŀ ŘƤǒ Ǌƻǘŀǎȅƻƴ ȅŀǇƳŀǎƤ 
ǎǀȅƭŜƴƛǊΣ ōǀȅƭŜŎŜ ŀōŘǸƪǎƛȅƻƴ ǎƤǊŀǎƤƴŘŀ ǘǸōŜǊƪǸƭǸƳ 
majus akromionun alǘƤƴŘŀƴ ƪǳǊǘǳƭƳǳǒ ƻƭǳǊ. 
 
Fleksiyon; 
 GH de fleksiyon 160-мулϲ ŘƛǊΦ !ǊǘǊƛǘΣ ŀŘŜȊƛǾ 
ƪŀǇǎǸƭƛǘ ǾŜ ǊƻǘŀǘƻǊ ƳŀƴǒŜǘ ȅƤǊǘƤƐƤ ƴŜŘŜƴƛȅƭŜ ŀƪǘƛŦ 
ƘŀǊŜƪŜǘ ƪƤǎƤǘƭƤ ƛǎŜ ǇŀǎƛŦ ƻƭŀǊŀƪ ǘŀ 
ŘŜƐŜǊƭŜƴŘƛǊƛƭƳŜƭƛŘƛǊΦ Yŀǎ ȊŀȅƤŦƭƤƐƤΣ ǘŜƴŘƻƴ 
ȅŀǊŀƭŀƴƳŀǎƤ όmǊƴΥ ǎƪŀǇǳƭŀǊ ǎǘŀōƛƭƛȊŀǘǀǊƭŜǊƛƴ 
ǇŀǊŀƭƛȊƛǎƛύ ŀƪǘƛŦ ƻƳǳȊ ŦƭŜƪǎƛȅƻƴǳƴǳ ƪƤǎƤǘƭŀȅŀōƛƭƛǊΦ  
ASES fleksiyon ve abduksiyon yerine total 
elevasyonun ŘŜƐŜǊƭŜƴŘƛǊƛƭƳŜǎƛƴƛ ǀƴŜǊƳŜƪǘŜŘƛǊΦ 
 
Elevasyon; 
{ƪŀǇǳƭŀǊ ŘǸȊƭŜƳŘŜ ƪƻƭǳƴ ȅǳƪŀǊƤ ƪŀƭŘƤǊƤlƳŀǎƤŘƤǊΦ Kol 
fleksiyonu kƻǊƻƴŀƭ ŘǸȊƭŜƳŘŜƴ 30-45 derece 
anteriorŘŀ ƻƭŀŎŀƪ ǒŜƪƛƭŘŜ ȅŀǇƤƭƤǊΦ Hasta rahat 
ƘƛǎǎŜǘǘƛƐƛ ǒŜƪƛƭŘŜ ŜƪǎǘǊŜƳƛǘŜǎƛƴƛ ƪŀƭŘƤǊƤǊΦ {ƤǊǘǸǎǘǸ 
pozisyonda pasif, ayakta iken aktif elevasyon daha 
ƪƻƭŀȅ ŘŜƐŜǊƭŜƴŘƛǊƛƭƛǊ όǒŜƪƛƭ 5). 



 
 Ŝƪƛƭ 5: Aktif elevasyon eklem hareketinin 
ŘŜƐŜǊƭŜƴŘƛǊƛƭƳŜǎƛΦ {ƻƭ ǘŀǊŀŦǘŀ ŜƭŜǾŀǎȅƻƴ ƪƤǎƤǘƭƤ ƻƭŘǳƐǳ 
izlenmektedir 

 

      
 Ŝƪƛƭ 6: Omuz eksternal ve internal rotasyon eklem 
ƘŀǊŜƪŜǘ ƎŜƴƛǒƭƛƐƛƴƛƴ ƎǀǾŘŜ ȅŀƴƤƴŘŀ ŀƪǘƛŦ ǾŜ ǇŀǎƛŦ 
ŘŜƐŜǊƭŜƴŘƛǊƛƭƳŜǎƛ 
 

 Ŝƪƛƭ 7:.Omuz eksternal ve internal rotasyon eklem 
ƘŀǊŜƪŜǘ ƎŜƴƛǒƭƛƐƛƴƛƴ фл ŘŜǊŜŎŜ ŀōŘǳƪǎƛȅƻƴŘŀ 
ŘŜƐŜǊƭŜƴŘƛǊƛƭƳŜǎƛ. 

 
9ƪǎǘŜǊƴŀƭ wƻǘŀǎȅƻƴ όƴǀǘǊŀƭ ŀōŘǸƪǎƛȅƻƴ ǾŜ ǎǳǇƛƴ 
pozisyonda);  
GH eksternal rotasyonu (ER) hem kol adduksiyonda 
ƘŜƳ ŘŜ флϲ ŀōŘǳƪǎƛȅƻƴŘŀ ŘŜƐŜǊƭŜƴŘƛǊƛƭƛǊΦ bƻǊƳŀƭ 
ǎƤƴƤǊƭŀǊ ƪƻƭ ŀŘŘǳƪǎƛȅƻƴŘŀ пр-флϲdir. Dominant 
kolda biraz daha fazla olabilir. Tƪƛ ǘŀǊŀŦ 
ƪŀǊǒƤƭŀǒǘƤǊƤƭƳŀƭƤŘƤǊΦ wƻǘŀǘƻǊ ƳŀƴǒŜǘƛƴ ōǸȅǸƪ 
ȅƤǊǘƤƪƭŀǊƤƴŘŀ hasta bu pozisyonda ER 
ȅŀǇŀƳŀȅŀŎŀƪǘƤǊΦ .ǀȅƭŜ ōƛǊ ŘǳǊǳƳŘŀ ƪƻƭ ŘƛǊǎŜƪǘŜƴ 
ŘŜǎǘŜƪƭŜƴŜǊŜƪ ǇŀǎƛŦ ƘŀǊŜƪŜǘ ȅŀǇǘƤǊƤƭƤǊΦ флϲ 

ŀōŘǳƪǎƛȅƻƴ ǇƻȊƛǎȅƻƴ ƻƭŀǊŀƪ ŀǘƤǒΣ ǊŀƪŜǘ ǎǇƻǊƭŀǊƤ ǾŜ 
ȅǸȊƳŜ Ǝƛōƛ ōŀǒ ǸǎǘǸ ǎǇƻǊƭŀǊƤƴŀ ōŜƴȊŜǊƭƛƪ 
ƎǀǎǘŜǊƳŜǎƛ ōŀƪƤƳƤƴŘŀƴ ŘƛƐŜǊƛƴŜ ƎǀǊŜ ŘŀƘŀ 
fonksiyoneldir.  .ŀǒǸǎǘǸ ǎŜǾƛȅŜ ǎǇƻǊƭŀǊƤƴŘŀ 9w флϲ 
ȅƛ ŀǒŀōƛƭƛǊΦ 5ƻƳƛƴŀƴǘ ƪƻƭŘŀ нлϲ ŘŀƘŀ ŦŀȊƭŀŘƤǊΦ !ǘƤǒ 
ǎǇƻǊƭŀǊƤƴŘŀ ōǳ ǎƤƴƤǊƤƴ морϲΩȅƛ ōǳƭŘǳƐǳ 
bilinmektedir. ERΩǳ ƪƤǎƤǘƭƤ Ƙŀǎǘŀ bu hareketi Ǹǎǘ 
ƎǀǾŘŜǎƛ ƛƭŜ ƪƻƳǇŀƴǎŜ ŜǘƳŜȅŜ œŀƭƤǒŀŎŀƪǘƤǊΦ !ƴǘŜǊƛƻr 
omuz instabilitesi varsa Ƙŀǎǘŀ ȅŀǇƳŀƪ ƛǎǘŜƳŜȅŜŎŜƐƛ 
ƛœƛƴ ōǳ ƘŀǊŜƪŜǘ ȅŀƴƭƤǒ ƴŜƎŀǘƛŦ ƻƭŀŎŀƪǘƤǊ  Ŝƪƛƭ с ve 7). 
 
Tœ wƻǘŀǎȅƻƴΤ  
.ŀǒǇŀǊƳŀƐƤƴ ǇƻǎǘŜǊƛƻǊŘŀ ǳƭŀǒǘƤƐƤ Ŝƴ Ǹǎǘ 
ǾŜǊǘŜōǊŀƴƤƴ ǎǇƛƴǀȊ œƤƪƤƴǘƤǎƤ ƪŀȅŘŜŘƛƭŜǊŜƪ ǀƭœǸƭǸǊΦ .ǳ 
ƴƻƪǘŀ ŜǊƪŜƪƭŜǊŘŜ ǘƻǊŀƪŀƭ ф ƪŀŘƤƴƭŀǊŘŀ ise torakal 7 
ǎǇƛƴǀȊ œƤƪƤƴǘƤ ǎŜǾƛȅŜǎƛŘƛǊΦ !ȅǊƤŎŀ ƛƴǘŜǊƴŀƭ ǾŜ 
ŜƪǎǘŜǊƴŀƭ Ǌƻǘŀǎȅƻƴ ŜƪƭŜƳ ƘŀǊŜƪŜǘ ƪƤǎƤǘƭƤƭƤƐƤ ōŀǎƛǘ 
yolla !ǇƭŜȅ {ŎǊŀǘŎƘ ǘŜǎǘƛ ƛƭŜ ŘŜƐŜǊƭŜƴŘƛǊƛƭŜōƛƭƛǊΦ .ǳ 
ǘŜǎǘǘŜ ƘŀǎǘŀŘŀƴ ƘŜǊ ƛƪƛ Ŝƭƛƴƛ ǎƤǊǘƤƴŘŀ ōƛǊƭŜǒǘƛǊƳŜȅŜ 
œŀƭƤǒƳŀǎƤ ƛǎǘŜƴƛǊΦ  
TƴǘŜǊƴŀƭ Ǌƻǘŀǎȅƻƴ ƪŀȅōƤ ƘŜǊ ȊŀƳŀƴ ǇŀǘƻƭƻƧƛƪ 
olmayabilir. Bu hareket humerustaki kemiksel 
ŘŜƐƛǒƛƪƭƛƪƭŜǊ ǎƻƴǳŎǳ Řŀ ƪƤǎƤǘƭŀƴŀōƛƭƛǊΦ hƳǳȊ 
ŜƪƭŜƳƛƴƛƴ ǊƻǘŀǎȅƻƴŜƭ ŜƪƭŜƳ ƘŀǊŜƪŜǘ ŀœƤƪƭƤƐƤ 
belirlenirken toplam omuz rotasyonu konsepti 
ƘŀǘƤǊƭŀƴƳŀƭƤΦ .ŜȊȅōƻƭ ǾŜ Ŝƭƛǘ ǘŜƴƛǎœƛƭŜǊŘŜ ŜƪǎǘŜǊnal 
Ǌƻǘŀǎȅƻƴǳƴ ŀǊǘǘƤƐƤ ƛƴǘŜǊƴŀƭ Ǌƻǘŀǎȅƻƴǳƴ ƛǎŜ ŀȊŀƭŘƤƐƤ 
ōǳƴŀ ƪŀǊǒƤƭƤƪ ǘƻǇƭŀƳ Ǌƻǘŀǎȅƻƴǳƴ ŘƻƳƛƴŀƴǘ ǾŜ 
ŘƻƳƛƴŀƴǘ ƻƭƳŀȅŀƴ ƻƳǳȊŘŀ ŘŜƐƛǒƳŜŘƛƐƛ 
ōŜƭƛǊƭŜƴƳƛǒǘƛǊΦ .ǳ ƴŜŘŜƴƭŜ ŘŜƐŜǊƭŜǊ ȅƻǊǳƳƭŀƴƤǊƪŜƴ 
ǎǇŜǎƛŦƛƪ ƎǊǳǇƭŀǊŘŀ ŀŘŀǇǘƛŦ ŘŜƐƛǒƛƪƭƛƪƭŜǊƛƴ ǇŀǘƻƭƻƧƛƪ 
ƻƭƳŀȅŀŎŀƐƤ ōƛƭƛƴƳelidir ( Ŝƪƛƭ т).  
 
!ŘŘǸƪǎƛȅƻƴΤ 
DǀǾŘŜ ǀƴǸƴŘŜ ƪƻƭǳƴ œŀǇǊŀȊƭŀƴŘƤƐƤ όCross-chest) 
ŀŘŘǸƪǎƛȅƻƴ ǀƭœǸƳǸ ŘŀƘŀ ŦƻƴƪǎƛȅƻƴŜƭŘƛǊΦ hƳǳȊ фл 
ŘŜǊŜŎŜ ŦƭŜƪǎƛȅƻƴŘŀ ƛƪŜƴ ƘŀǎǘŀƴƤƴ Ŝƭƛƴƛ ƪŀǊǒƤ ƻƳȊǳƴŀ 
ƪŀŘŀǊ ƎǀǘǸǊƳŜǎƛ ōŜƪƭŜƴƛǊΦ AK patolojƛƭŜǊƛƴŘŜ ŀƐǊƤƭƤ 
ve limitlidir. 
 
Ekstansiyon; 
Fleksiyonun tersidir ve ayakta ȅŀƪƭŀǒƤƪ пл-60 
ŘŜǊŜŎŜ ƪŀŘŀǊŘƤǊΦ (Video 2) 
Hastada sǳōŀƪǊƻƳƛŀƭ ǎƤƪƤǒƳŀ ǾŜȅŀ ǊƻǘŀǘƻǊ ƳŀƴǒŜǘ 
ȅƤǊǘƤƐƤ ǒǸǇƘŜǎƛ ǾŀǊǎŀ fleksiyondan ziyade 
ŀōŘǳƪǎƛȅƻƴ ƪƤǎƤǘƭŀƴƤǊΤ ŀƐǊƤƭƤ ŀǊƪ ƻƭǳǇ ƻƭƳŀŘƤƐƤ 
ƎǀȊƭŜƳƭŜƴƳŜƭƛŘƛǊ (ǒŜƪƛƭ у)Φ .ǸȅǸƪ ȅƤǊǘƤƪƭŀǊ ǾŀǊǎŀ ƛƪƛ 
ƘŀǊŜƪŜǘ ōƛǊƭƛƪǘŜ ƪƤǎƤǘƭŀƴŀōƛƭƛǊΦ 
 



  
 Ŝƪƛƭ 8: {ǳōŀƪǊƻƳƛŀƭ ǎƤƪƤǒƳŀ ǎŜƴŘǊƻƳǳ ƻƭŀƴ ōƛǊ ƘŀǎǘŀŘŀ 
ŀƐǊƤƭƤ ŀǊƪ ŘŜƐŜǊƭŜƴŘƛǊƳŜǎƛ 

 
Glenohumeral eklemin abduksiyonu en iyi 
ǇƻǎǘŜǊƛƻǊŘŀƴ ƎǀȊƭŜƳƭŜƴƛǊ όǒekil 9). Hastada kol 
ŜƭŜǾŀǎȅƻƴǳƴǳ ƎŜǊœŜƪƭŜǒǘƛǊƳŜ Ǉŀǘerni izlenir. 
YƭƛƴƛƪǘŜ ǎƤƪ ǊŀǎǘƭŀƴƤƭŀƴ ōƛǊ ŘǳǊǳƳ Řŀ ŀƐǊƤΣ ƪǳǾǾŜǘ 
ƪŀȅōƤΣ ǊƻǘŀǘƻǊ ƳŀƴǒŜǘ ȅƤǊǘƤƐƤ ǾŜ ŀǊǘǊƛǘ ƴŜŘŜƴƛȅƭŜ 
ŀōŘǳƪǎƛȅƻƴ ȅŀǇŀƳŀȅŀƴ ǾŀƪŀƭŀǊƤƴ ƎŜƴŜƭƭƛƪƭŜ ōǳ 
durumu skapulohumeral eklem elevasyonuyla 
kompanse etmeleridir όǒekil 10). 
 

 
 Ŝƪƛƭ 9: .Omuz elevaǎȅƻƴǳƴǳƴ ǇƻǎǘŜǊƛƻǊŘŀƴ ƎǀȊƭŜƳƛ. 

 

 
 Ŝƪƛƭ 10:.Omuz abduksiyonunun skapulohumeral eklem 
elevasyonuyla kompansasyonu. 

 
Skapulotorasik eklem muayenesi; 
Glenohumeral eklem hareketleri ǎƤǊŀǎƤƴŘŀ 
ƪƭŀǾƛƪǳƭŀƴƤƴ ǾŜ ǎƪŀǇǳƭŀƴƤƴ ƘŀǊŜƪŜǘƭŜǊƛ ƎǀȊƭŜƳǎŜƭ 
ƻƭŀǊŀƪ ŘŜƐŜǊƭŜƴŘƛǊƛlmelidir.  
Skapula statik ve dinamik olarak 
ŘŜƐŜǊƭŜƴŘƛǊƛƭƳŜƭƛŘƛǊΦ TǎǘƤǊŀƘŀǘ ǇƻȊƛǎȅƻƴǳƴŘŀ ƘŜǊ ƛƪƛ 
skapulanƤƴ ŘǳǊǳǒǳƴǳƴ simetrik ƻƭǳǇ ƻƭƳŀŘƤƐƤ 
kaydedilir. 9ƪ ƻƭŀǊŀƪΣ ǎƪŀǇǳƭŀ ƘŀǊŜƪŜǘƭƛƭƛƐƛ ŘƛƐŜǊ 
ǘŀǊŀŦƭŀ ƪŀǊǒƤƭŀǒǘƤǊƳŀƭƤ ƻƭŀǊŀƪ ȅŀƴ ȅŀǘƤǒ 

pozisyonunda anterior-posterior, inferior-superior 
ve infero-ƳŜŘƛŀƭ ȅǀƴŘŜ ǇŀǎƛŦ ƪŀȅŘƤǊƳŀ ƛƭŜ 
ŘŜƐŜǊƭŜƴŘƛǊƛƭƳŜƭƛŘƛǊΦ  
 

 
 Ŝƪƛƭ 11: TǎǘƤǊŀƘŀǘ ǇƻȊƛǎȅƻƴǳƴŘŀ ǎƪŀǇǳƭŀ ƘŀǊŜƪŜǘƭƛƭƛƐƛƴƛƴ 
ŘŜƐŜǊƭŜƴŘƛǊƛƭƳŜǎƛ. 

 
Skapulotorasik eklemler de protraksiyon ve 
retraksiyon ǎƤǊŀǎƤƴŘŀ ǎƪŀǇǳƭŀƴƤƴ ƻǊǘŀ Ƙattan 
ǳȊŀƪƭŀǒƳŀǎƤ ǾŜ ȅŀƪƭŀǒƳŀǎƤƴŀ ƎǀǊŜ ƪŀǊǒƤƭŀǒǘƤǊƳŀƭƤ 
olarak incelenir. IŀǊŜƪŜǘ ǎƤǊŀǎƤƴŘŀ ŘŜǊƛ 
ƪŀǘƭŀƴǘƤƭŀǊƤƴƤƴ ŀȊ ƻƭŘǳƐǳ ǘŀǊŀŦǘŀ ǎƪŀǇǳƭŀ 
ƘŀǊŜƪŜǘƛƴƛƴ ŘŀƘŀ ŀȊ ƻƭŘǳƐǳ ŘǸǒǸƴǸƭŜōƛƭƛǊ ( Ŝƪƛƭ 12) 
 

a) 

 b) 

c) 
 Ŝƪƛƭ 12.a) TǎǘƤǊŀƘŀǘ ǇƻȊƛǎȅƻƴǳƴŘŀ ǎƪŀǇǳƭŀƭŀǊƤƴ ƎǀȊƭŜƳƛ 
Retraksiyonda (b) ve protraksiyonda (c) skapular 
ƘŀǊŜƪŜǘƛƴ ƎǀȊƭŜƳƛ. 

 
9ƭ ŘƻǊǎŀƭƛƴƛƴ ǎƤǊǘ ōǀƭƎŜǎƛƴŜ ȅŜǊƭŜǒǘƛǊƛƭŘƛƐƛ ƻƳǳȊ 
ekleminin ŀǒƤǊƤ internal rotasyon pozisyonunda 
ǎƪŀǇǳƭŀƴƤƴ ƳŜŘƛŀƭ ƪŜƴŀǊƤƴƤƴ ōŜƭƛǊƎƛƴƭŜǒƳŜǎƛ 
normaldir.  
!ȅŀƪǘŀ ƪƻƭ ƎǀǾŘŜ ȅŀƴƤƴŘŀ ǾŜ ƛƴǘŜǊƴŀƭ ǊƻǘŀǎȅƻƴŘŀΣ 
ŘƛǊǎŜƪ флϲ ŦƭŜƪǎƛȅƻƴŘŀ ƛƪŜƴ ŜƪǎǘŜǊƴŀƭ ǊƻǘŀǘǀǊƭŜǊŜ 



ƪŀǎ ǘŜǎǘƛ ǳȅƎǳƭŀƴŘƤƐƤ ǎƤǊŀŘŀ ǎƪŀǇǳƭŀƴƤƴ ƛƴŦŜǊƛƻǊ 
ŀœƤǎƤƴƤƴ ōŜƭƛǊƎƛƴƭŜǒƳŜǎƛ ǎƪŀǇǳƭŀƴƤƴ ǎǘŀōƛƭƛȊŀǎȅƻƴ 
ǎƻǊǳƴǳƴǳ ŘǸǒǸƴŘǸǊƳŜƭƛŘƛǊΦ ¢Ŝǎǘ ŘƛƐŜǊ ǘŀǊŀŦƭŀ 
karǒƤƭŀǒǘƤǊƤƭƳŀƭƤŘƤǊ  
Skapula pozisyon ve hareketlerindeki bozukluk 
ǎƪŀǇǳƭŀǊ ŘƛǎƪƛƴŜȊƛ ƻƭŀǊŀƪ ŀŘƭŀƴŘƤǊƤƭƤǊΦ DǀǊǎŜƭ ƻƭŀǊŀƪ 
belirlenen skapular diskinezinin tipi 
kaydedilmelidir.  
{ƪŀǇǳƭŀǊ ŘƛǎƪƛƴŜȊƛƴƛƴ ǾŀǊƭƤƐƤ ƪƻƭ ŜƭŜǾŀǎȅƻƴǳ ǾŜ 
ŘŜǇǊŜǎȅƻƴǳ ȅŀǇƤƭŘƤƐƤ ǎƤǊŀŘŀ iki taraf ǎƪŀǇǳƭŀƴƤƴ 
hareketleri ƎǀȊƭŜƳǎŜƭ ƻƭŀǊŀƪ ƛȊƭŜƴƛǊΦ 
Skapular diskinezi ƎǀǊǎŜƭ ƻƭŀǊŀƪ ŘǀǊǘ grupta 
ǎƤƴƤŦƭŀƴŘƤǊƤƭƤǊΤ 

¶ Tip I; TƴŦŜǊƛƻǊ ǎƪŀǇǳƭŀǊ ŀœƤƴƤƴ ōŜƭƛǊƎƛƴƭƛƐƛΣ 

¶ Tip II; MŜŘƛŀƭ ǎƪŀǇǳƭŀǊ ƪŜƴŀǊƤƴ ōŜƭƛǊƎƛƴƭƛƐƛΣ  

¶ Tip III; SǳǇŜǊƛƻǊ ǎƪŀǇǳƭŀǊ ƪŜƴŀǊ ōŜƭƛǊƎƛƴƭƛƐƛ  

¶ Tip IV; Simetrik skapular hareket όǒŜƪƛƭ 14). 
 

.  
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 Ŝƪƛƭ 13: DŜƭƛǒƛƳ ōƻȊǳƪƭǳƐǳƴŀ όȅǸƪǎŜƪ ǎƪŀǇǳƭŀύ ōŀƐƭƤ 
ƎŜƭƛǒƳƛǒ ǎƪŀǇǳƭŀǊ ŀǎƛƳŜǘǊƛ . 

 
DŜƭƛǒƛƳǎŜƭ ōƻȊǳƪƭǳƪƭŀǊ ƴŜŘŜƴƛȅƭŜ ŘŜ ǎƪŀǇǳƭŀǊ 
ŀǎƛƳŜǘǊƛƭŜǊ ƎǀǊǸƭŜōƛƭƛǊ ¸ǸƪǎŜƪ ǎƪŀǇǳƭŀ ōǳ ƎŜƭƛǒƛƳ 
ōƻȊǳƪƭǳƪƭŀǊƤƴƤƴ Ŝƴ œƻƪ ōƛƭƛƴŜƴƛŘƛǊ όǒŜƪƛƭ моύΦ 
5ƛǎƪƛƴŜȊƛƴƛƴ ǇƻǎǘǸǊŀƭ ǾŜ ŀƴŀǘƻƳƛƪ ōƻȊǳƪƭǳƪƭŀǊŘŀƴΣ 
sinir yaraƭŀƴƳŀƭŀǊƤƴŘŀƴ ȅŀ Řŀ ǇǊƻǇǊƛƻǎŜǇǎƛȅƻƴ 
ƪŀȅōƤƴŘŀƴ ƳƤ ƪŀȅƴŀƪƭŀƴŘƤƐƤ ōŜƭƛǊƭŜƴƳŜƭƛŘƛǊΦ !ǘƤǒ 
ǎǇƻǊǳ ȅŀǇŀƴ ƪƛǒƛƭŜǊŘŜ ȅǳƳǳǒŀƪ Řƻƪǳ ƪƻƴǘǊŀƪǘǸǊƭŜǊƛ 
ƴŜŘŜƴƛȅƭŜ ǎƪŀǇǳƭŀƴƤƴ ƻǊǘŀ Ƙŀǘǘŀƴ ǳȊŀƪƭƤƐƤ ƛƪƛ ǘŀǊŀŦ 
ŀǊŀǎƤƴŘŀ ŦŀǊƪƭƤƭƤƪ ƎǀǎǘŜǊƳŜƪǘŜŘƛǊΦ  
Klinik olarak skapulohumeral ritm ve skapular 
ƪƛƴŜȊƛ ƻƳǳȊ ƘŀǊŜƪŜǘƭŜǊƛƴƛƴ ƪŀƭƛǘŜ ƎǀǎǘŜǊƎŜǎƛ ƻƭŀǊŀƪ 
kabul edilir Skapular diskiƴŜȊƛ Ǹǎǘ ŜƪǎǘǊŜƳƛǘŜ 
ŦƻƴƪǎƛȅƻƴƭŀǊƤƴƤƴ ŘƛǊŜƪ ƎǀǎǘŜǊƎŜǎƛ ƻƭƳŀǎŀ Řŀ 
ǎƪŀǇǳƭŀƴƤƴ ŘǳǊǳǒǳƴǳ ōƻȊŀǊŀƪ ȅŀǊŀƭŀƴƳŀƭŀǊŀ ȊŜƳƛƴ 
ƘŀȊƤǊƭŀƳŀǎƤ ŀœƤǎƤƴŘŀƴ ǀƴŜƳǎŜƴƳŜƭƛŘƛǊΦ 
 
 
 
 
 
 
 
 

  

 

 
Resim 14. Skapular ŘƛǎƪƛƴŜȊƛΦ «ǎǘǘŜ tip 1, orta resimde tip 
II ve alt resimde simetrik skapula ƎǀǊǸƭƳŜƪǘŜŘƛǊΦ 

 
Skapula ȅŀǊŘƤƳƭƤ ǘŜǎǘ 
Kol elevasyonu ŀƐǊƤƭƤ ƻƭŀƴ ƘŀǎǘŀƭŀǊŘŀ ǎƪŀǇǳƭŀƴƤƴ 
ŘƤǒŀ Ǌƻǘŀǎȅƻƴǳ ve posterior tiltine eƭƭŜ ȅŀǊŘƤƳ 
ȅŀǇƤƭŀǊŀƪ ƘŀǊŜƪŜǘin ŀǊǘƤǇ ŀǊǘƳŀŘƤƐƤ ǾŜȅŀ ŀƐǊƤƴƤƴ 
ŀȊŀƭƤǇ ŀȊŀƭƳŀŘƤƐƤ kontrol edilir. Bu test skapulada 
ƴƻǊƳŀƭ ōƛȅƻƳŜƪŀƴƛƪ ƘŀǊŜƪŜǘƭƛƭƛƐƛƴ ƪŀȊŀƴƤƭƳŀǎƤ ƛƭŜ 
eklem hareketƛƴƛƴ ŀǊǘƤǊƤƭŀōƛƭŜŎŜƐƛƴƛ ŘǸǒǸƴŘǸǊǸǊ 
(ǒŜƪƛƭ 15). 
 

 
 Ŝƪƛƭ 15. {ƪŀǇǳƭŀ ȅŀǊŘƤƳƭƤ ǘŜǎǘ. 

 



 
 Ŝƪƛƭ 16:. Skapular retraksiyon testi. 

 
Skapular retraksiyon testi 
!ȅŀƪǘŀ ŜƭŜǾŀǎȅƻƴǳƴ ǘŀƳ ȅŀǇƤƭŀƳŀŘƤƐƤ ǾŜ ŀƐǊƤƭƤ 
ƻƭŘǳƐǳ ŘǳǊǳƳƭŀǊŘŀ ǎƪŀǇǳƭŀȅŀ ǇŀǎƛŦ ǊŜǘǊŀƪǎƛȅƻƴ 
ȅŀǇǘƤǊŀǊŀƪ ƘŀǊŜƪŜǘ ƳƛƪǘŀǊƤƴŘŀ ǾŜ ŀƐǊƤŘŀƪƛ ŘŜƐƛǒƛƪƭƛƪ 
ƪŀȅŘŜŘƛƭƳŜƭƛΦόǒŜƪƛƭ 16) (Video 3 ve 4). 
 
Skapular repozisyon testi 
Yƻƭ ŜƭŜǾŀǎȅƻƴǳ ǎƤǊŀǎƤƴŘŀ ŜƭƭŜ ǎƪŀǇǳƭŀȅŀ ōƛǊ ƳƛƪǘŀǊ 
posterior tiltle birlikte eksternal rotasyon 
ȅŀǇǘƤǊƤƭŀǊŀƪ ƪǳǾǾŜǘ ǾŜ ŀƐǊƤŘŀ ŘŜƐƛǒƛƪƭƛƪ ƻƭǳǇ 
ƻƭƳŀŘƤƐƤ test edilir. 
 
IŀǊŜƪŜǘ ǎƤǊŀǎƤƴŘŀ ƪǊŜǇƛǘŀǎȅƻƴΤ ǎŜǎƛ ŦŀǊƪƭƤ ŀƴŀǘƻƳƛƪ 
ōǀƭƎŜlerden gelebilir. 
Bunlar; 

¶ Glenohmeral eklem 

¶ {ǳōŀƪǊƻƳƛŀƭ ōƻǒƭǳƪ 

¶ Skapulotorasik eklem 
 
Kuvvet Muayenesi: 
wƻǘŀǘƻǊ aŀƴǒŜǘ YŀǎƭŀǊƤΥ 
Supraspinatus; 
WƻōŜ ǘŜǎǘƛ ƛƭŜ ŘŜƐŜǊƭŜƴŘƛǊƛƭƛǊΦ {ƪŀǇǳƭŀǊ ŘǸȊƭŜƳŘŜ 
dirsekler ekstansiyonda ōŀǒǇŀǊƳŀƪ ŀǒŀƐƤ ōŀƪŀǊƪŜƴ 
ŘƛǊŜƴœƭƛ ƪƻƭ ŜƭŜǾŀǎȅƻƴǳ ȅŀǇǘƤǊƤƭƤǊΦ YǳǾǾŜǘ ƪŀȅōƤ ǾŀǊǎŀ 
ƛǎŜ ŀƐǊƤȅŀ ǎŜƪƻƴŘŜǊ ƪŀǎ ƛƴƘƛōƛǎȅƻƴǳ ǾŜȅŀ ƪŀǎ 
Ŧƻƴƪǎƛȅƻƴ ōƻȊǳƪƭǳƐǳ ŘǸǒǸƴǸƭƳŜƭƛŘƛǊ (ǒŜƪƛƭ 17 ve 
18).  
 

 
 Ŝƪƛƭ 17: Jobe άempty canέtesti. 

 

 
 Ŝƪƛƭ 18. Supraspinatusa el dinamometresi ile kuvvet 
testi.  

 
TƴŦǊŀǎǇƛƴŀǘǳǎΤ  
Yƻƭ ƎǀǾŘŜ ȅŀƴƤƴŘŀ dirsek 90 derece fleksiyonda 
ƘŀǎǘŀƴƤƴ ŘƤǒ rotasyona direnmesi istenir. ½ŀȅƤŦƭƤƐƤ 
ǊƻǘŀǘƻǊ ƳŀƴǒŜǘ ǊǸǇǘǸǊǸ ǾŜȅŀ supraskapular sinirin 
ǎǇƛƴƻƎƭŜƴƻƛŘ œŜƴǘƛƪ ǎŜǾƛȅŜǎƛƴŘŜƪƛ ǇŀǘƻƭƻƧƛǎƛ ǎƻƴǳŎǳ 
olabilir ό Ŝƪƛƭ 19)  
 

 
 Ŝƪƛƭ 19: TƴŦǊŀǎǇƛƴŀǘǳǎŀ Ŝƭ Řƛnamometresi ile kuvvet 
testi. 
 
Teres minor (Hornblower belirtisi); 
TŜǊŜǎ ƳƛƴƻǊ ƪŀǎƤƴƤƴ ƛȊƻƭŜ Ŧƻƴƪǎƛȅƻƴǳƴǳ ǘŜǎǘ ŜǘƳŜƪ 
ƛœƛƴ ǳȅƎǳƭŀƴƤǊΦ hmuz 90 derece abduksiyon, dirsek 
pasif olarak 90 derece fleksiyonda eksternal 
rotasyona ŀƭƤƴƤǇ ōƤǊŀƪƤƭŘƤƐƤƴŘŀ Ƙŀǎǘŀda teres minor 
ȅƤǊǘƤƐƤ varsa bu pozisyonu koruyamaz ve kol ƴǀǘǊŀƭ 
pozisyona gider.ό Ŝƪƛƭ 20)(video 9). 
 



 
 Ŝƪƛƭ 20:. IƻǊƴōƭƻǿŜǊΩǎ ǘŜǎǘƛ  

 
Subskapularis:  
Lift-ƻŦŦ ǘŜǎǘƛ ǾŜȅŀ ŘƛƐŜǊ ƛœ ǊƻǘŀǘƻǊƭŀǊƭŀ ōƛǊƭƛƪǘŜ ƪƻƭ 
ƎǀǾŘŜ ȅŀƴƤƴŘŀ ŘƛǊǎŜƪƭŜǊ фл ŘŜǊŜŎŜ ŦƭŜƪǎƛȅƻƴŘŀ 
ƘŀǎǘŀƴƤƴ ƛœ Ǌƻǘŀǎȅƻƴŀ ŘƛǊŜƴƳŜǎƛ ƛǎǘŜƴƛǊ (Resim 21). 
 

 
 Ŝƪƛƭ 21 . Subskapularisin  el dinamometresi ile kuvvet 
testi. 

 
5Ƥǒ wƻǘŀǎȅƻƴ ǾŜ !ōŘǸƪǎƛȅƻƴ YǳǾǾŜǘƛƴƛƴ 
5ŜƐŜǊƭŜƴŘƛǊƛƭƳŜǎƛΥ 
Eksternal Rotasyon gecikme belirtisi  
wƻǘŀǘƻǊ ƳŀƴǒŜǘ ȅƤǊǘƤƪƭŀǊƤƴŘŀ ŘƛǊǎŜƪ фл ŘŜǊŜŎŜ 
fleksiyon, omuz 20 dereŎŜ ŜƭŜǾŀǎȅƻƴ ǾŜ ƘŀŦƛŦ ŘƤǒ 
rotasyƻƴŘŀ ǘǳǘǳƭǳǇ ōƤǊŀƪƤƭƤǊΣ Ƙŀǎǘŀ ŘƤǒ ǊƻǘŀǎȅƻƴŘŀ 
ekstremitesini tutamaz ise, bu bulgu masif rotator 
ƳŀƴǒŜǘ ǊǸǇǘǸǊǸ ƭŜƘƛƴŜŘƛǊ όǒŜƪƛƭ 22). 
 

 
 Ŝƪƛƭ 22: Eksternal Rotasyon gecikme belirtisi. 

Lift-off Testi:  
hƳǳȊ ƛœ Ǌƻǘŀǎȅƻƴ ŀŘŘǸƪǎƛȅƻƴ ǾŜ ǀƴ ƪƻƭ 
ǇǊƻƴŀǎȅƻƴŘŀŘƤǊΦ Iŀǎǘŀȅŀ Ŝƭƛƴƛ ǎƤǊǘƤƴŘŀƴ 
ǳȊŀƪƭŀǒǘƤǊƳŀǎƤ ƛǎǘŜƴƛǊΦ ¦ȊŀƪƭŀǒǘƤǊŀƳƤȅƻǊǎŀ ōǳ 
{ǳōǎƪŀǇǳƭŀǊƛǎ ȅƤǊǘƤƐƤ ǾŜȅŀ ȅŜǘƳŜȊƭƛƐƛƴƛƴ bir bulgusu 
olarak kabul edilir (ǒŜƪƛƭ 23) (video 10). 
Abdominal Kompresyon Testi:  
hƳǳȊ ƛœ ǊƻǘŀǎȅƻƴΣ ŀŘŘǸƪǎƛȅƻƴ ǾŜ ǀƴ ƪƻƭ 
ǇǊƻƴŀǎȅƻƴŘŀ ƛƪŜƴ ƘŀǎǘŀƴƤƴ Ŝƭƛƴƛ ƪŀǊƴƤƴŀ ōŀǎǘƤǊƳŀǎƤ 
ƛǎǘŜƴƛǊΦ .ŀǎǘƤǊŀƳŀƳŀǎƤ {ǳōǎƪŀǇǳƭŀǊƛǎ ȅƤǊǘƤƐƤ ǾŜȅŀ 
ȅŜǘƳŜȊƭƛƐƛƴƛƴ ōƛǊ ōǳƭƎǳǎǳ ƻƭŀǊŀƪ ƪŀōǳƭ ŜŘƛƭƛǊ (ǒŜƪƛƭ 
23)(video 11). 
 

     

 
 Ŝƪƛƭ 23: YŀǊƤƴ ōŀǎǘƤǊƳŀ ǾŜ ƭƛŦǘ ƻŦŦ ǘŜǎǘƛ. 
 

Drop Arm:  
фл ŘŜǊŜŎŜ ŀōŘǸƪǎƛȅƻƴ ǾŜ ƳŀƪǎƛmǳƳ ŘƤǒ 
ǊƻǘŀǎȅƻƴŘŀ ƘŀǎǘŀƴƤƴ ƪƻƭǳƴǳ ǘǳǘƳŀǎƤ ƛǎǘŜƴƛǊΦ 
¢ǳǘŀƳŀȊ ƛǎŜ ǊƻǘŀǘƻǊ ƳŀƴǒŜǘ ǊǸǇǘǸǊǸ 
ŘǸǒǸƴǸƭƳŜƭƛŘƛǊ όǒŜƪƛƭ 24)  
 

 
 Ŝƪƛƭ 24: Drop arm testi 

 
Tœ wƻǘŀǎȅƻƴ YǳǾǾŜǘƛƴƛƴ 5ŜƐŜǊƭŜƴŘƛrilmesi: 
Pektoralis major, latisimus dorsi ve subskapularis 
ƪŀǎƭŀǊƤ ƛœ Ǌƻǘŀǎȅƻƴ ȅŀǇǘƤǊƤǊΦ hƳǳȊ ǎƻǊǳƴƭŀǊƤƴŘŀ 



ǎƤƪƭƤƪƭŀ ǎǳōǎƪŀǇǳƭŀǊƛǎ ƪŀǎƤ ǘŜǎǘ ŜŘƛƭƛǊΦ Subskapularis 
ƪŀǎ ƪǳǾǾŜǘƛƴƛ ǘŜǎǘ ŜǘƳŜƪ ƛœƛƴ ǎƤƪƭƤƪƭŀ ƪǳƭƭŀƴƤƭŀƴ ƛƪƛ 
ǘŜǎǘ ŀǒŀƐƤŘŀ ŀœƤƪƭŀƴƳƤǒǘƤǊΦ  
 
bƻǊƳŀƭ ƻƳǳȊ Ŧƻƴƪǎƛȅƻƴǳƴǳƴ ƎŜǊœŜƪƭŜǒǘƛǊƛƭŜōƛlmesi 
ƛœƛƴ ǎƪŀǇǳƭŀ ǎǘŀōƛƭƛȊŀǎȅƻƴǳ ǀƴŜƳƭƛŘƛǊΦ hƳǳȊ ŜƪƭŜƳƛ 
ǾŜ Ǹǎǘ ŜƪǎǘǊŜƳƛǘŜŘŜƴ ƻƭǳǒŀƴ Řƛǎǘŀƭ ƳƻōƛƭƛǘŜƴƛƴ 
ƎŜǊœŜƪƭŜǒŜōƛƭƳŜǎƛ ǎǇƛƴŀƭ ƪƻƭƻƴ ǾŜ ǘƻǊŀƪŀƭ ƪŀŦŜǎ 
ǸȊŜǊƛƴŘŜ ǎƪŀǇǳƭŀƴƤƴ ǎǘŀōƛƭ ōƛǊ ȊŜƳƛƴ ƻƭǳǒǘǳǊƳŀǎƤ ƛƭŜ 
ƳǸƳƪǸƴŘǸǊΦ YƛƴŜǘƛƪ ƘŀƭƪŀƴƤƴ ǘǸƳ ƪƻƳǇƻƴŜƴǘƭŜǊƛ 
ele aƭƤƴƳŀƭƤ ǾŜ ƻƳǳȊ ƪƻƳǇƭŜƪǎƛƴƛƴ hareket ve 
ŘƛƴŀƳƛƪ ǎǘŀōƛƭƛȊŀǎȅƻƴǳƴǳ ǎŀƐƭŀȅŀƴ ƪŀǎƭŀǊŀ ƪǳǾǾŜǘ 
ǘŜǎǘƛ ȅŀǇƤƭƳŀƭƤŘƤǊΦ .ǳ ƪŀǎƭŀǊ ǒǀȅƭŜ ǎƤǊŀƭŀƴŀōƛƭƛǊΥ  

¶ Trapez 

¶ Teres major ve minor  

¶ Latissimus dorsi  

¶ Romboideus major ve minor  

¶ Serratus anterior  

¶ Biseps  

¶ Deltoid  
 
Provokatif Testler: 
hƳǳȊ ŜƪƭŜƳƛƴŘŜ ŦŀǊƪƭƤ ŀƴŀǘƻƳƛƪ ȅŀǇƤƭŀǊ ǀȊŜƭ 
ƳǳŀȅŜƴŜ ȅǀƴǘŜƳƭŜǊƛƴƛ ƎŜǊŜƪǘƛǊƛǊΦ ¸ǳƳǳǒŀƪ Řƻƪǳ ƛƭŜ 
ƛƭƎƛƭƛ ŀȅƤǊƤŎƤ ǘŀƴƤ ŎŜǊǊŀƘƛ ǘŜŘŀǾƛƴƛƴ ŘŜ ǀȊŜƭƭŜǒƳŜǎƛƴŜ 
ƻƭŀƴŀƪ ǎŀƐƭŀǊΦ .ǳ ŀǒŀƳŀŘŀ ǊƻǘŀǘƻǊ ƳŀƴǒŜǘ ƘŀǎǘŀƭƤƐƤ 
testleri, AK eklem patolojilerini belirleme testleri, 
biseps patolojilerini belirleme testleri, instabilite 
testleri, superior ƭŀōǊǳƳǳƴ ǎŀƐƭŀƳƭƤƐƤƴƤ ōŜƭƛǊƭŜȅŜƴ 
testlerden bahsedilecektir. Omuz eklemi 
ƳǳŀȅŜƴŜǎƛ ƛƭŜ ƛƭƎƛƭƛ ǇŜƪ œƻƪ ǀȊŜƭ ǘŜǎǘ ǘŀƴƤƳƭŀƴƳƤǒǘƤǊΦ 
YƭƛƴƛƪǘŜ ƪǳƭƭŀƴƤƭŀƴ ōƛǊœƻƪ ǘŜǎǘ ƻƭƳŀǎƤƴŀ ǊŀƐƳŜƴ 
ōǸǘǸƴ ǘŜǎǘƭŜǊƛƴ ǘŀƴƤǎŀƭ ŘƻƐǊǳƭǳƐǳ ŘŜƐƛǒƪŜƴƭƛƪ 
ƎǀǎǘŜǊƳŜƪǘŜŘƛǊΦ hǊǘƻǇŜŘƛǎǘƛƴ ŀƭŀƴƭŀ ƛƭƎƛƭƛ ōƛƭƎƛ ǾŜ 
ǘŜŎǊǸōŜǎƛΣ ǘŜǊŎƛƘ ŜǘǘƛƐƛ ƎǀǊǸƴǘǸƭŜƳŜ ȅǀƴǘŜƳƭŜǊƛ 
ƪŜǎƛƴ ǘŜǒƘƛǎƛƴ ƪƻƴǳƭƳŀǎƤƴŘŀ ƪƻƭŀȅƭƤƪ ǎŀƐƭŀȅŀŎŀƪǘƤǊΦ 
 
wƻǘŀǘƻǊ ƳŀƴǒŜǘ ƘŀǎǘŀƭƤƐƤ ƛƭŜ ƛƭƛǒƪƛƭƛ ƻƭŀǊŀƪ ŀǒŀƐƤŘŀ ƪƛ 
ǘŜǎǘƭŜǊ ȅŀǇƤƭƳŀƭƤŘƤǊΦ 

¶ bŜŜǊ ǎƤƪƤǒƳŀ ōŜƭƛǊǘƛǎƛ 

¶ bŜŜǊ ǎƤƪƤǒƳŀ ǘŜǎǘƛ 

¶ Iŀǿƪƛƴǎ ǎƤƪƤǒƳŀ ǘŜǎǘƛ 

¶ Drop arm testi 

¶ Eksternal rotasyon gecikme testi 

¶ IƻǊƴōƭƻǿŜǊΩǎ ōŜƭƛǊǘƛǎƛ 

¶ Subskapularis 

¶ Lift off 

¶ YŀǊƤƴ ōŀǎǘƤǊƳŀ 
hƳǳȊ ǎƤƪƤǒƳŀ ǎŜƴŘǊƻƳǳƴŘŀ ƪƻǊŀƪƻŀƪǊƻƳƛŀƭ ŀǊƪ 
altƤƴŘŀ ǊƻǘŀǘƻǊ ƳŀƴǒŜǘ ǾŜ ōƛǎŜǇǎ ǘŜƴŘƻƴǳ ǎƤƪƤǒƤǊΦ 
hƳǳȊ ǎƤƪƤǒƳŀ ǎŜƴŘǊƻƳǳƴǳ ŘŜƐŜǊƭŜƴŘƛǊƳŜŘŜ 
ƪǳƭƭŀƴƤƭŀƴ ǘŜǎǘƭŜǊΦ 
 
Neer {ƤƪƤǒƳŀ ōŜƭƛǊǘƛǎƛ  
Kol internal rotasyonda skapula sabitlenir ve 
ȊƻǊƭŀƳŀƭƤ ŜƭŜǾŀǎȅƻƴ όŦƭŜƪǎƛȅƻƴύ ȅŀǇǘƤǊƤƭƤǊ.(video 5). 

!ƐǊƤƴƤƴ ƻƭƳŀǎƤ ǘŜǎǘƛƴ ǇƻȊƛǘƛŦ ƻƭŘǳƐǳƴǳ ƻƳǳȊ ǎƤƪƤǒƳŀ 
ǎŜƴŘǊƻƳǳ ƻƭŘǳƐǳƴǳ ƎǀǎǘŜǊƳŜƪǘŜŘƛǊ όǒŜƪƛƭ нрύ. 
 

 
 Ŝƪƛƭ нрΥ bŜŜǊ ǎƤƪƤǒma bulgusu. 

 

 
 Ŝƪƛƭ 26: Iŀǿƪƛƴǎ ǎƤƪƤǒƳŀ ǘŜǎǘƛ 

 
Neer {ƤƪƤǒƳŀ ¢ŜǎǘƛΥ 
{ƤƪƤǒƳŀ ōǳƭƎǳƭŀǊƤ ƻƭŀƴ {ǳōŀƪǊƻƳƛŀƭ ōǀƭƎŜȅŜ млŎŎ 
҈мΩƭƛƪ ƭƛŘƻƪŀƛƴ ŜƴƧŜƪǎƛȅƻƴǳ ǎƻƴǊŀǎƤ ǎƤƪƤǒƳŀ 
ōǳƭƎǳƭŀǊƤƴƤƴ ƪŀȅōƻƭƳŀǎƤ ǘŜǎǘƛƴ ǇƻȊƛǘƛŦ ƻƭŘǳƐǳƴǳ 
ƎǀǎǘŜǊƳŜƪǘŜŘƛǊΦ .ǳ ǘŜǎǘ ǎǳōŀƪǊƻƳƛŀƭ ǎƤƪƤǒƳŀ 
sendromǳ ǾŀǊƭƤƐƤƴƤ ŘŜǎǘŜƪƭŜƳŜƪǘŜŘƛǊ.(video 5). 
 
Hawkins {ƤƪƤǒƳŀ Testi:  
90 Derece elevasyonda, dirsek 90 derece 
fleksiyonda, omuz ŀŘŘǸƪǎƛȅƻƴ ǾŜ ƛœ Ǌƻǘŀǎȅƻƴŀ 
ȊƻǊƭŀƴƤǊ όǒŜƪƛƭ 26). (video 6) 
 
!ƐǊƤƭƤ !ǊƪΥ  
hƳǳȊ ŀōŘǸƪǎƛȅƻƴǳ ǎƤǊŀǎƤƴŘŀ 60-120

0
ler ŀǊŀǎƤƴŘŀ 

omuzda ŀƐǊƤ ƎŜƭƛǒƳŜƪǘŜ ƛǎŜ ōǳƴŀ ŀƐǊƤƭƤ ŀǊƪ ōǳƭƎǳǎǳ 
aŘƤƴƤ ǾŜriyoruz.  
Bu ŘǀǊǘ ǘŜǎǘ ǎƤǊŀǎƤƴŘŀ ŀƐǊƤ ƻƭǳǒǳȅƻǊǎŀ ǘŜǎǘƭŜǊ ǇƻȊƛǘƛŦ 
olarak kabul edilirΦ {ǳǇǊŀǎǇƛƴŀǘǳǎ ƪŀǎƤƴŘŀ ƪǳǾǾŜǘ 
ƪŀȅōƤ όWƻōŜ ǘŜǎǘƛύ ǾŜ ǎǳōŀƪǊƻƳƛŀƭ ōǳǊǎŀ da 
hassasiyet varsa ǎƤƪƤǒƳŀ sendromu ǘŀƴƤǎƤ ƪƻƴǳǊΦ 
(video 7) 



!ƪǊƻƳƛƻƪƭŀǾƛƪǸƭŜǊ 9ƪƭŜƳ tŀǘƻƭƻƧƛƭŜǊƛΥ 
AkroƳƛƻƪƭŀǾƛƪǳƭŀǊ ŜƪƭŜƳŘŜ ŀƐǊƤƭƤ ŘǳǊǳƳ 
ǇŀƭǇŀǎȅƻƴƭŀ ǘŀǊŀƳŀ ȅŀǇƤƭŘƤƪǘŀƴ ǎƻƴǊŀ ōǳ ǘŜǎǘƭŜ 
ŘƻƐǊǳƭŀƴƤǊΦ {ǳōŀƪǊƻƳƛŀƭ ǎƤƪƤǒƳŀȅƤ ǘŀƪƭƛǘ ŜŘŜōƛƭƛǊΦ 
IƻǊƛȊƻƴǘŀƭ ŀŘŘǸƪǎƛȅƻƴŘŀ όǇŀǎƛŦ ŎǊƻǎǎ-chest 
ŀŘŘǸƪǎƛȅƻƴ ǘŜǎǘƛύόǒŜƪƛƭ 27) (video 12) 
!ƪǊƻƳƛƻƪƭŀǾƛƪǸƭŜǊ ŜƪƭŜƳŜ ȅŀǇƤƭŀŎŀƪ ŜƴƧŜƪǎiyon 
ǎƻƴǊŀǎƤ ǎŜƳǇǘƻƳƭŀǊŘŀ ƎŜǊƛƭŜƳŜ ƎǀǊǸƭƳŜǎƛƴƛƴ 
ǘŀƴƤǎŀƭ ŘŜƐŜǊƛ ǾŀǊŘƤǊΦ 
 

 
 Ŝƪƛƭ 27: Pasif cross-ŎƘŜǎǘ ŀŘŘǸƪǎƛȅƻƴ ǘŜǎǘƛ. 

 
Biseps patolojilerini belirleme testleri: 
{ǳōŀƪǊƻƳƛŀƭ ǎƤƪƤǒƳŀȅŀΣ ǊƻǘŀǘƻǊ ƳŀƴǒŜǘ ƘŀǎǘŀƭƤƐƤƴŀ 
ve glenohumeral eklem instabilitesine ǎƤƪƭƤƪƭŀ Ŝǒƭƛƪ 
ŜŘŜǊΦ TȊƻƭŜ ǘŜƴŘƛƴƛǘ ƴŀŘƛǊŜƴ ƎǀǊǸƭǸǊΦ .ƛǎŜǇǎ 
ǎƻǊǳƴƭŀǊƤƴƤ ƻǊǘŀȅŀ ƪƻȅƳŀƪ ƛœƛƴ ǳȅƎǳƭŀƴŀƴ ǘŜǎǘƭŜǊΤ 
 
Speed Testi: 
90

0
 AōŘǸƪǎƛȅƻƴΣ пр

0
 elevasyonda dirsek 

ŜƪǎǘŀƴǎƛȅƻƴŘŀ ǾŜ ǀƴ ƪƻƭ ǎǳǇƛƴŀǎȅƻƴŘŀ ƛƪŜƴ ŘƛǊŜƴœ 
ƪŀǊǒƤǎƤƴŘŀ ŀƐǊƤ ƻƭǳǒƳŀǎƤ ǘŜǎǘƛƴ ǇƻȊƛǘƛŦ ƻƭŘǳƐǳƴǳ 
ƎǀǎǘŜǊƳŜƪǘŜŘƛǊΦ όǒŜƪƛƭ 28) (video 14) 
 

 
 Ŝƪƛƭ 28: Speed testi 

 
 

Yergeson testi:  
Aktif supinasyona dirsek 90 derece fleksiyonda ve 
ǀƴ ƪƻƭ ǇǊƻƴŀǎȅƻƴŘŀ ƛƪŜƴ ŘƛǊŜƴƳŜ ǎƤǊŀǎƤƴŘŀ ƻƳǳȊ 
ŀƴǘŜǊƛƻǊǳƴŘŀΣ ōƛǎƛǇƛǘŀƭ ƻƭǳƪǘŀ ŀƐǊƤƴƤƴ ƻƭƳŀǎƤ ǘŜǎǘƛƴ 
pozitif ƻƭŘǳƐǳƴǳ ƎǀǎǘŜǊƳŜƪǘŜŘƛǊ ό Ŝƪƛƭ 29) (video 
17). 
 

   
 Ŝƪƛƭ 29: Yergason testi. 
 
TƴǎǘŀōƛƭƛǘŜ ¢ŜǎǘƭŜǊƛΥ 
TƴǎǘŀōƛƭƛǘŜΣ ƎŜƴŜƭ ƭƛƎŀƳŜƴǘ ƭŀƪǎƛǘŜǎƛƴŘŜƴ ŀȅƤǊǘ 
edilmelidir. 
 
Relokasyon Testi:  
{ǳǇƛƴ ǇƻȊƛǎȅƻƴŘŀ ŜƴŘƛǒŜ ǘŜǎǘƛ ǎƻƴǊŀǎƤ ǇƻǎǘŜǊƛƻǊŀ 
ŘƻƐǊǳ ƘǳƳŜǊǳǎ ōŀǒƤ ƛǘƛƭƛǊΣ ŀƐǊƤ ǾŜȅŀ ŜƴŘƛǒŜ ōǳƭƎǳǎǳ 
kaybolursa relokasyon testi pozitif olarak 
ŘŜƐŜǊƭŜƴŘƛǊƛƭƛǊΦ {ǇŜǎƛŦƛƪ ōƛǊ ǘŜǎǘ ŘŜƐƛƭŘƛǊ. 
 
Posterior ve Anterior Zorlama Testi: 
tƻǎǘŜǊƛƻǊ ǾŜ ŀƴǘŜǊƛƻǊ ƛƴǎǘŀōƛƭƛǘŜ ƛœƛƴ ƪǳƭƭŀƴƤƭƤǊΦ фл 
ŘŜǊŜŎŜ ŦƭŜƪǎƛȅƻƴΣ ŀŘŘǸƪǎƛȅƻƴ ǾŜ ƛƴǘŜǊƴal 
ǊƻǘŀǎȅƻƴŘŀ ƻƳǳȊ ŀƴǘŜǊƛƻǊ ǾŜȅŀ ǇƻǎǘŜǊƛƻǊŀ ŘƻƐǊǳ 
ȊƻǊƭŀƴƤǊΦ hƳǳȊ ǇƻǎǘŜǊƛƻǊ ǾŜȅŀ ŀƴǘŜǊƛƻǊŀ œƤƪŀǊǎŀ ǘŜǎǘ 
pozitiftir. Jerk/Atlama testi olarak da bilinir.(ǒŜƪƛƭ 
30) (video 2o), 
 

 
 Ŝƪƛƭ 30: Jerk testi 

 
Anterior instabilite: 
!ƴǘŜǊƛƻǊ 9ƴŘƛǒŜ όŀǇǇǊŜƘŜƴǎƛƻƴύ .ǳƭƎǳǎu: 
Supin veya oturur pozisyonda, 90 derece 
ŀōŘǸƪǎƛȅƻƴŘŀΣ ŘƛǊǎŜƪ фл ŘŜǊŜŎŜ ŦƭŜƪǎƛȅƻƴ Řŀ ƛƪŜƴΣ 
omuz posterioruna direkt olarak 



ƪǳǾǾŜǘ ǳȅƎǳƭŀȅŀǊŀƪ ŘƤǒ Ǌƻǘŀǎȅƻƴŀ ȊƻǊƭŀƴƤǊΦ Iŀǎǘŀ 
ƻƳȊǳƴǳƴ œƤƪŀŎŀƐƤ ƪƻǊƪǳǎǳƴǳ ȅŀǒŀǊΦ {ŀŘŜŎŜ ŀƐǊƤƴƤƴ 
ƻƭƳŀǎƤ ŀƴǘŜǊƛƻǊ ƛƴǎǘŀōƛƭƛǘŜ ƛœƛƴ ǘƛǇƛƪ ŘŜƐƛƭŘƛǊ (ǒŜƪƛƭ 
31)(video 18). 
 

 
 Ŝƪƛƭ 31: EƴŘƛǒŜ ǘŜǎǘƛ. 

 
!ƴǘŜǊƛƻǊ 4ŜƪƳŜŎŜ ǘŜǎǘƛ: 
Bir elle skapula sabitlendikten sonra humerus pasif 
olarak anteriora itilir. IǳƳŜǊǳǎ ōŀǒƤƴƤƴ Ǝlenoid 
ƪŀǾƛǘŜ ǎŜǾƛȅŜǎƛƴŘŜƴ ŦŀȊƭŀ ȅŜǊŘŜƐƛǒtirmesi testi 
pozitif yapar όǒŜƪƛƭ 32). (video 19). 
 

 
 Ŝƪƛƭ 32: !ƴǘŜǊƛƻǊ œŜƪƳŜŎŜ ǘŜǎǘƛ. 

 
Posterior instabilite: 
tƻǎǘŜǊƛƻǊ œŜƪƳŜŎŜ ǘŜǎǘƛΥ  
Bir elle skapula sabitlendikten sonra humerus pasif 
olarak posteriora itilir. Glenoid kavite seviyesinden 
fazla yer ŘŜƐƛǒƛƪƭƛƐƛ ǘŜǎǘƛ ǇƻȊƛǘƛŦ yapar.όǒŜƪƛƭ 33) 
(video 19) 
 

 
 Ŝƪƛƭ 33: tƻǎǘŜǊƛƻǊ œŜƪƳŜŎŜ ǘŜǎǘƛ. 

 
Jerk testi; 
IŀǎǘŀƴƤƴ ƻƳǳȊǳ фл ŘŜǊŜŎŜ ŀōŘǳƪǎƛȅƻƴ ǾŜ ƛƴǘŜǊƴŀƭ 
ǊƻǘŀǎȅƻƴŘŀ ƛƪŜƴ ŘƛǊǎŜƪ ǸȊŜǊƛƴŘŜƴ ŀƪǎƛȅŀƭ ȅǸƪƭŜƴƳŜ 
ƛƭŜ ƘƻǊƛȊƻƴǘŀƭ ŀŘŘǳƪǎƛȅƻƴ ȅŀǇǘƤǊƤƭƤǊΦ ¢Ŝǎǘ ǎƤǊŀǎƤƴŘŀ 
ǀƐǸǘƳŜ ƘƛǎǎƛΣ ŀƐǊƤ ǾŜȅŀ ƘǳƳŜǊǳǎ ōŀǒƤƴƤƴ ǇƻǎǘŜǊƛƻǊŀ 
ŦŀȊƭŀ ȅŜǊŘŜƐƛǒǘƛǊƳŜǎƛ ǘŜǎǘƛ ǇƻȊƛǘƛŦ ȅŀǇŀǊΦ όǾƛŘŜƻ нлύ. 
 
4ƻƪ ȅǀƴƭǸ ƛƴǎǘŀōƛƭƛǘŜΥ 
Sulkus Bulgusu: 
Yƻƭ ƛƴŦŜǊƛƻǊŀ œŜƪƛƭŜǊŜƪ ŀƪǊƻƳƛƻƴ ƛƭŜ ƘǳƳŜǊǳǎ ŀǊŀǎƤ 
mesafe ŘŜƐŜǊƭŜƴŘƛǊƛƭƛǊΦ Tƪƛ ǎŀƴǘƛƳŘŜƴ ŦŀȊƭŀ ȅŜǊ 
ŘŜƐƛǒǘƛǊƳŜ ǾŀǊǎŀ ǾŜȅŀ ŀǎƛƳŜǘǊƛƪ ise pozitif olarak 
kabul edilir. Bu test ile inferior omuz instabilitesi 
ŘŜƐŜǊƭŜƴŘƛǊƛƭƛǊ όǒŜƪƛƭ 34). 
 

 
 Ŝƪƛƭ 34: Sulkus bulgusu 

 
[ƛƎŀƳŜƴǘǀȊ ƭŀƪǎƛǘŜ ŀœƤǎƤƴŘŀƴ ƘŜǊ ƛƪƛ ƻƳǳȊ 
ŘŜƐŜǊƭŜƴŘƛǊƛƭƳŜƭƛŘƛǊΦ Iŀǎǘŀ ƎŜƴŜƭ ƭƛƎŀƳŜƴǘǀȊ 
ƭŀƪǎƛǘŜΣ ǇǎƛƪƛȅŀǘǊƛƪ ǾŜ ƴǀǊŀƭ ǇŀǘƻƭƻƧƛƭŜǊ ŀœƤǎƤƴŘŀƴ Řŀ 
mutlaka ŀǊŀǒǘƤǊƤƭƳŀƭƤŘƤǊΦ (video 21) 
 
 
 
 



 

 

IŀōƛǘǸŜƭ 4ƤƪƤƪΥ  
Iŀǎǘŀ ƪŜƴŘƛ ƛǎǘŜƐƛȅƭŜ ƻƳǳȊǳƴǳ œƤƪŀǊǘŀōƛƭƳŜƪǘŜŘƛǊΦ 
IŀōƛǘǸŜƭ œƤƪƤƪ ŀƴǘŜǊƛƻǊΣ ǇƻǎǘŜǊƛƻǊ ǾŜȅŀ œƻƪ ȅǀƴƭǸ 
olabilmektedir. 
{ǸǇŜǊƛƻǊ labrum anterior posterior (SLAP) 
patolojileri: 
Artroskopiƪ ƎƛǊƛǒƛƳƭŜǊƛƴ ȅŀȅƎƤƴƭŀǒƳŀǎƤ ƭŀōǊŀƭ 
patolojilerin fark edilmesine yol ŀœƳƤǒǘƤǊΦ mȊŜƭƭƛƪƭŜ 
ǎǸǇŜǊƛƻǊ ƭŀōǊǳƳ ǇŀǘƻƭƻƧƛƭŜǊƛƴƛƴ ƻƳǳȊ ŀƐǊƤǎƤƴŘŀƪƛ 
ǀƴŜƳƛ ŀƴƭŀǒƤƭƳƤǒǘƤǊΦ .ǳƴƭŀǊ ŀǊŀǎƤƴŘŀ Ŝƴ ǎƤƪ 
ƪŀǊǒƤƭŀǒǘƤƐƤƳƤȊ ǎǸǇŜǊƛƻǊ ƭŀōǊǳƳ ŀƴǘŜǊƛƻǊ ǇƻǎǘŜǊƛƻǊ 
(SLAP) ƭŜȊȅƻƴƭŀǊƤŘƤǊΦ {[!t ƭŜȊȅƻƴƭŀǊƤƴ ƻǊǘŀȅŀ 
œƤƪŀǊƳŀŘŀ ƪǳƭƭŀƴƤƭŀƴ ōƛǊœƻƪ ǘŜǎǘ ǾŀǊŘƤǊΣ ŀƴŎŀƪ ōǳ 
ǘŜǎǘƭŜǊƛƴ ƘƛœōƛǊƛ ǘŜƪ ōŀǒƤƴŀ ȅŜǘŜǊƛ ƪŀŘŀǊ ǎǇŜǎƛŦƛƪ ǾŜ 
ǎŜƴǎƛǘƛŦ ŘŜƐƛƭŘƛǊΦ mȊŜƭƭƛƪƭŜ hΩ.ǊƛŜƴ ǘŜǎǘƛ 
ŀƪǊƻƳƛƻƪƭŀǾƛƪǸƭŜǊ ŜƪƭŜƳ ǇŀǘƻƭƻƧƛƭŜǊƛ ƛœƛƴ 
ǘŀƴƤƳƭŀƴƳƤǒ ƻƭǎŀ Řŀ {[!t ƭŜȊȅƻƴƭŀǊƤƴƤ ƎǀǎǘŜrmede 
ǀƴŜƳƭƛ ǾŜ ƪǳƭƭŀƴƤǒƭƤ ōƛǊ ǘŜǎǘǘƛǊΦ tǊŀǘƛƪǘŜ ǎƤƪƭƤƪƭŀ 
hΩ.ǊƛŜƴ ǘŜǎǘƛ, Speed, Dinamik Speed ve Yergason 
testlerini ƪǳƭƭŀƴŘƤƐƤƳƤȊŘŀƴ ōǳ ǘŜǎǘler ǀǊƴŜƪ olarak 
ǾŜǊƛƭƳƛǒǘƛǊΦ 
hΩ.ǊƛŜƴ .ǳƭƎǳǎǳ όŀƪǘƛŦ ƪƻƳǇǊŜǎȅƻƴ ǘŜǎǘƛύΤ 
Omuz 90 derece fleksiyon ve 15 derece 
addǸƪǎƛȅƻƴŘŀΣ ŘƛǊǎŜƪ ǘŀƳ ŜƪǎǘŀƴǎƛȅƻƴŘŀΣ ƪƻƭ ƛœ 
ǊƻǘŀǎȅƻƴŘŀ ōŀǒǇŀǊƳŀƪ ȅŜǊŜ ōŀƪŀǊƪŜƴΣ ƘŀǎǘŀƴƤƴ 
ƛƴŦŜǊƛƻǊ ȊƻǊƭŀƳŀȅŀ ŘƛǊŜƴƳŜǎƛ ƛǎǘŜƴƛǊΦ !ǊŘƤƴŘŀƴ ŀȅƴƤ 
ǇƻȊƛǎȅƻƴŘŀ ƪƻƭ ŘƤǒ ǊƻǘŀǎȅƻƴŘŀ ƘŀǎǘŀƴƤƴ ƛƴŦŜǊƛƻǊ 
ȊƻǊƭŀƴƳŀȅŀ ŘƛǊŜƴƳŜǎƛ ƛǎǘŜƴƛǊΦ mƴ ƪƻƭ ƛœ rotasyonda 
iken ŘƤǒ ǊƻǘŀǎȅƻƴŘŀƪƛƴŜ ƎǀǊŜ ŀƐǊƤƴƤƴ ŘŀƘŀ ŦŀȊƭŀ 
ƻƭƳŀǎƤ {[!t ƭŜȊȅƻƴǳ ǾŀǊƭƤƐƤƴƤ desteklemektedir 
όǒŜƪƛƭ о5). (video 13) 

 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

 Ŝƪƛƭ ор: hΩ.ǊƛŜƴ ōǳƭƎǳǎǳΦ Iŀǎǘŀ ǀƴ ƪƻƭ ǎǳǇƛƴŀǎȅƻƴŘŀ 
ƛƪŜƴ ȊƻǊƭŀƳŀ ǎƤǊŀǎƤƴŘŀ ŀƐǊƤ ƘƛǎǎŜǘƳŜǎƛΣ ŀƴŎŀƪ ōǳ ŀƐǊƤƴƤƴ 
ƪƻƭ ǇǊƻƴŀȅƻƴŘŀ ƛƪŜƴ ƻƭƳŀƳŀǎƤ {[!t ǇŀǘƻƭƻƧƛǎƛ ƭehinedir. 

 
 

Speed;  
{ǳǇŜǊƛƻǊ ƭŀōǊǳƳ ƭŜȊȅƻƴƭŀǊƤƴƤ ōŜƭƛǊƭŜƳŜƪ ƛœƛƴŘŜ 
ƪǳƭƭŀƴƤƭƤǊΦ (video 14) 
 
Dinamik speed;  
Speed testinin ōŀǒ ǸǎǘǸ ǎŜǾƛŘŜ ǳȅƎǳƭŀƴan 
versiyonudur.mƴkol supinasyonda ƛƪŜƴ ŘƛǊŜƴœƭƛ 
dirsek ve omuz fleksiyonu ȅŀǇǘƤǊƤƭŘƤƐƤ ǎƤǊŀŘŀ ƻƳǳȊ 
ŜƪƭŜƳƛƴƛ ƛœƛƴŘŜ ŀƐǊƤ ƻƭǳǒƳŀǎƤ ǎǳǇŜǊƛƻǊ ƭŀōǊǳƳ 
ƭŜȊȅƻƴƭŀǊƤ ƭŜƘƛƴŜŘƛǊόǒŜƪƛƭ 36) (video 15). 
 

 
 Ŝƪƛƭ осΥ Dinamik speed testi. 
 
.ƛǎŜǇǎ ǎƤƪƳŀ ǘŜǎǘƛ;  
Kol 90derece ve 120 derece elevasyonda eksternal 
rotasyon pozisyonunda iken ŘƛǊŜƴœƭƛ ŘƛǊǎŜƪ 
ŦƭŜƪǎƛȅƻƴǳ ǎƤǊŀǎƤƴŘŀ ŀƐǊƤ ƻƭǳǒƳŀǎƤ ǎǳǇŜǊƛƻǊ ƭŀōǊǳƳ 
lŜȊȅƻƴǳƴǳ ŘǸǒǸƴŘǸǊǸǊ (resim 37). (video 16) 
 

a) 

b) 
 Ŝƪƛƭ отΥ .ƛǎŜǇǎ ǎƤƪƳŀ ǘŜǎǘƛ ŀύ фл ŘŜǊŜŎŜ ŀōŘǳƪǎƛȅƻƴŘŀ 
b)120 derece abduksiyonda ǳȅƎǳƭŀƴƤǊΦ 



Yergason;  
Biseps patolojileri belirleme testleri video 17 de 
ƎǀǊǸƴǘǸƭŜƴƳƛǒǘƛǊΦ 
 
bǀǊƻƭƻƧƛƪ ƳǳŀȅŜƴŜ: 
tŀǘƻƭƻƧƛƴƛƴ ǎŜǊǾƛƪŀƭ ōǀƭƎŜ ƛƭŜ ƛƭƎƛƭƛ ǇǊƻōƭŜƳƭŜǊŘŜƴ 
ƪŀȅƴŀƪƭŀƴƤǇ ƪŀȅƴŀƪƭŀƴƳaŘƤƐƤƴƤ ŀȅƤǊǘ ŜǘƳŜƪ ƛœƛƴ 
ǀȊŜƭƭƛƪƭŜ ōŀǒ ǾŜ ōƻȅǳƴ ile ǘƻǊŀƪŀƭ ōǀƭƎŜȅƛ ƛœŜǊŜƴ 
ŀȅǊƤƴǘƤƭƤ ōƛǊ ƴǀǊƻƭƻƧƛƪ ƳǳŀȅŜƴŜ ȅŀǇƤƭƳŀ ƭƤŘƤǊΦ 
mȊŜƭƭƛƪƭŜ /р-с ǊŀŘƛƪǸƭƻǇŀǘƛ ŀƐǊƤǎƤ ƻƳǳȊ ŀƐǊƤƭŀǊƤƴƤ 
taklit edebilir. Servikal distraksiyon (Resim 38) ve 
spurling testi όǒŜƪƛƭ оф) ǊŀŘƛƪǸƭƻǇŀǘƛȅƛ ŀȅƤǊƳŀŘŀ 
ǎƤƪƭƤƪƭŀ ƪǳƭƭŀƴƤƭŀƴ ǘŜǎǘƭŜǊŘŜƴŘƛǊΦ SŜǊǾƛƪŀƭ ǾŜ Ǹǎǘ 
torakal seviye motor, duyu ve refleks muayenesi 
ȅŀǇƤƭƳŀƭƤ (ǒŜƪƛƭ пл) ŀȅǊƤŎŀ periferik sinir patolojileri 
ȅǀƴǸƴŘŜƴ de ŘŜƐŜǊƭŜƴŘirilmelidir.  
 

 
 Ŝƪƛƭ 38: Servikal distraksiyon testi. 

 

 
 Ŝƪƛƭ оуΥ Servikal kompresyon, Spurling testi. 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

            

 
 Ŝƪƛƭ 40: {ŜǊǾƛƪŀƭ ōǀƭƎŜ Ƴƻǘor, refleks ve duyu ve 
muayenesi 
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